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Le Traité des Maladies Chirur- 
gicales de J. À. Peur, fut im- 
primé pour la premiere fois en 
1774. Cette édition étant entiére- 
_. ment épuilée, je me fuis déterminé 
à en donner une feconde , exac- 
tement revue @& Corrigée par un 
homme de l'Art, mais {ans toucher 
au texte de cet Auteur devenu 
_chflique. On a reétifié la correfpon- 
dance qui étoit très-fautive entre 

… des planches & les explications. On 
. a aufll rapporté le Supplément de 
l'Auteur à chaque article auquel il 
appartenoit. Le mérite de lOu- 


_vrage eft trop connu, pour en faire 
ici l'éloge, | 
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DASCOURS. 
PRÉLIMINAIRE, 
Par. Mask E s N ËÉ. 


D ES raïifons qui me font inconnues 
avoient fufpendu pendant vingt-trois ans (a) 
la publication de cet Ouvrage : il paroît 
enfin aujourd'hui pour l'honneur de la Chi- 
rurgie & le bien de l'humanité, 

M. Petit étoit né pour l'art qu'il exer- 
çoit ; il avoit un de ces génies rares que 
la nature met des fiecles à produire ; il 
eut créé la Chirurgie, fi elle n'eüt pas été 
connue ; il en a été le flambeau pendant 
fa vie. On fe rappelle encore l'influence 
‘qu'il avoit fur la pratique de Part dans cette 
Capitale : il étoit appelé dans toutes .les. 
maladies importantes; il y avoit peu d'o- 
pérations difficiles & délicates qu'il ne fit 
où auxquelles il ne préfidât; & fes con- 
feils en afluroient prefque toujours le fuc- 
cès : auff la fupérioriré de fes taiens étoit- 

. lle avouée de fes Confreres. 


(a) M. Petit mourut le 20 Avril de l’année 1350) 
Tome I, ; a 
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Tel eft le principe de la gloire qué Îa 
Chirurgie Françoife s'eft acquife depuis lé 
commencement de ce fiecle; quoique la 
mort de cet illuftre Chirürgien n'eñ ait 
point ralenti les progrès, j'ofe dire ce- 
pendant qu'ils euflent été encore plus ra: 
pides , sil eût pu exécuter complettement 
le projet qu'il avoit formé : il avoit en 
trépris un Traité général dés maladies chi- 
rurgicales & des opérations qui leur con- 
viennent. On jugera, par ce qu'il a laifé. 
de fon travail, que ce Traité éût été 
capable de fixer à jamais les principes de 
l'art. | EU 

J'ai eu l'avantage d'être un des Eleves 
-de M. Petit pendant Îles dix dernieres an 
nées de fa vie. M'ayant choifi pour écrire 
… fous fa diétée, je puis rendre compte de 
fa manière de faire dans l'exécution de fon 
Ouvrage. Ce grand Maître tiroit tout de 
fon propre fond; la nature étoit l'unique 
 fource où il puifoit fes principes : il ne 
lifoit les Livres de Chirurgie que pour 
avoir uné idée générale des progrès. que 
l'art avoit faits jufqu à lui; il faifoit peu 
de cas de l’érudition qui donne un ait 
favant aux taléns médiocres ; lorfquil 
traitoit une matiere , il cherchoit tou- 
jours à reculer les bornes qui avoient été 
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pofées par ceux qui l’avoient précédé. 
Son plan comprenoit, comme je l'ai 
dit , toutes #es maladies chifursicales, 
excepté les maladies des os, qu'il avoit 
déja traitées féparément, N'ayant que fon 
génie pour guide , il n'obfetvoit aucun 
ordre pat rapport aux matieres fur lef- 
quelles il travailloit, Après avoit entamé 
l'article des abcès, il prenoit celui des ul- 
cères, quil laifloit pour traiter des am- 
putations ou des maladies de veflie, d'où 
1l revenoit aux abcès & aux ulceres, qu’il 
abandonnoit encore pour traiter des plaies 
ou des hernies, &c. I] varidit ainfi les 
objets de fon travail, fuivant les circonf- 
tances ; le plus fouvent c'étoit les mala= 
dies dont on lui confioit le traitement , 
qui dirigeoient fon attention fur les points 
de Chirurgie qui avoient rapport à ces 
maladies , en lui rappelant toutes les ob- 
fervations qui leur étoient analogues. Or, 
il eft réfulté de-là qu'il a écrit fur prefque 
toutes les parties de l'art, mais quil a 
 Riffé peu de matieres entierement termi- 
nées. On peut voir d’un coup-d'œil, dans 
les Tables des Chapitres, les objets im- 
portans dont il a traité ; ils méritent de 
ma part quelques réflexions pour juftifier 
certains points de fa pratique , qui ne s'ac- 
a 1] 
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‘  cordént point avéc quelques opinions noir: 
vélles: | 

Les plaies M. Petit avoit Commencé fon Traité 

en général, par le général des plaies : il s’eft borné 

dans cette partie à donner quelques no- 

tions préliminaires fur leurs différences , 

fur les accidens qui les accompagnent, & 

fur les vues générales quon doit avoir 

dans leur traitement : il fe réfervoit à en- 

trer dans un détail plus circonftancié en 

parlant dés plaies en particulier, | 

_ Ce célebre Chirurgién avoit reconnu 

l'abus qu'on faifoit des futures ; il en borne 

l'ufage aux cas où le bandage & la fituation, 

font infuflifans. M, Pibrac eft parti du 

même principe dans un Mémoire inféré 

parmi ceux de l’Académie Royale de Chi- 

rurgie (a); mais n'a-t-il pas été trop loin 

en paroiïffant les profcrire entierement £ 

car il n’a déligné aucun cas où il foit per- 

mis de les employer : il s'eft élevé avec 

raifon contre ceux qui les pratiquoient 

indiftinétement dans prefque toutes les 

plaies , il a fait voir que la réunion de la 

plupart dé ces plaies pouvoit s'obtenir par 

des moyens plus doux ; mais la réforme 

d'un pareil abus doit-elle fuppoñer l'exclu- 

-fion abfolue des futures ? 


(a) Tome IiL. 


L 
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On ne doute point qu'il ny ait beau- 


AA de plaies qui peuvent fe réunir fans 


le fecours de la future ; maïs il eft cer- 
tainement des cas où elle accéiere la gué- 
rifon, & d'autres où elle eft néceffaire 
pour conferver les fonétions des parties 
divifées. Suivant M. Petit, ces cas font 
lorfque lès mufeles font coupés de ma- 
niere que ni la fituation ni le bandage ne 
peuvent tenir rapprochées les fibres "muf 
culaires qui ont été divifées. Notre Au- 
teur. en cite des exemples. en parlant des 
plaies des parties extérieures. de la poi. 
tiine. On verra, parles obfervations qu'il 


rapporte, qu'il a guéri en peu de } jours. 
en pratiquant la future, des plaies très- 


confidérables: où le grand dorfal, le. grand 
peétoral , le trapeze, le rhomboïde , le 
dentelé. poftérieur-fupérieur , &c. étoient. 
coupés tranfverfalement. M. Petit convient. 
en même tems que des.plaies femblables. 
guériffent également fans futures, mais il 
a obfervé qu'on y mer beaucoup plus de 
tems; que quelquefois après la guérifon 
la partie na plus la même force, ni la 
même liberté de mouvement, & qu il y 
refte plus de diformité, 

La confidération des accidens que les. 
je produifent quelquefois , tels que 

a ë 
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la douleur , le gonflement , l’inflamma- 
tion & le déchirement des chairs que les 
fils traverfent, avoit particulierement pré- 
venu M. Pibrac contre l’ufage de ce moyen 
de réunion, Cette conlidération feroit fans 
douteun jufte motifde profcrire ce moyen, 
fi ces accidens étoient inévitables, & s'ils 
ne dépendoient pas plutôt du défaut de 
fagacité dans lOpérateur, des indifcré- 
tions des malades , &c. que de l'effence 
de la future même, En fuivant, en effet, 
es préceptes que M. Petit donne pour la 
faire ue > On €n retirera fans danger 
tout le fruit qu'on a lieu d'en attendre 
A dans plufieurs circonftances, 
Lesplaies Après avoir parlé dés plaies en géné- 
Ti Ée ral, le deffein de M. Petit étoit de trai- 
de poiri- ter “4 toutes les plaies en particulier, en 
n&  fuivant, depuis la tête jufqu' aux extrémi- 
tés, toutes lés parties où elles arrivent. 
_ Quelle lumiere ce grand Praticien n’eût:l 
pas répandue fur cette partie importante 
de la Chirurgie, s'il eût rempli fes vues 
à cet égard! On ne pourra lire ce qu il 
a écrit fur les plaies des parties extérieures 
de la tête & dela poitrine , fans regretter 
_ que la mort ne lui ait pas permis d'aller 
plus lain fur cetie matiere, ‘ 
Les tu- . Le chapitre ; dans lequel M. Peti 
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traite des tumeurs où il y a colletion de 
matiere , auroit eu une étendue confidé- 
rable , s'il eût été fini; puifque dans les 


L'Auteur y traite des parotides, de 
quelques tumeurs des environs de la bou- 
che & du gofier , de la ranule ou gre- 
nouillette, des abcès de la voûte & du 
voile du palais, de ceux qui fe forment 


derriere l'oreille, des gouëtres & des lou- 


pes, de l’extirpation du cancer & de quel- 


meurs où 1} 
y a collec- 
tion de ma» 
tiéT Es 


ques tumeurs variqueufes ; j'ai cru devoir. 


| ; ajouter fon Mémoire fur les tumeurs de 
a véficule du fiel, qu'il a donné à l’A- 
cadémie Royale de Chirurgie , & qui 
devoit entrer dans cette partie de fon 
Ouvrage, puifqu'il y eft indiqué (a). 


C'eft dans ce chapitre où M. Petit a 


raflemblé Île plus grand nombre d'obfer- 
wations neuves fur des maladies d'autant 
plus dangereufes qu'elles {ont plus ca- 


(a) Dans le préambule de ce chapitre, M. Petit à 
is la bile au nombre des matieres qui peuvent s’amaf. 


(er dans une cavité & former une tumeur. 
a 1y 
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chées : éclairé par le flambeau de Fana- 
tomie , il faifit d'un coup d'œil tous les 
rapports du mal qu'il attaque ; il en re- 
connoit le véritable fiége ; il prévoit les 
accidens dont il menace & choifit dans 
Finflant les moyens les plus sûrs pour 
les prévenir ou les diffiper ; il difingue 
les cas où on peut fauver la vie des ma- 
lades par une opération hardie, d'avec 
ceux où on doit confier à la nature ce 
que Part ne peut exécuter fans danger. 
On admirera fur-tout ici l'intérêt qu'il a 
fu répandre fur les faits qu'il rapporte 
ar fa maniere de les raconter , & les 
ames fenfibles ne liront point fans émo- 
tion quelques obfervations où on verra 
avec quel foin il s’occupoit des malheu- 
reux pour les guérir. 
‘Mais M. Petit ne fe borne pas tou-. 
jours aux détails particuliers de chaque 
saladie ; il éclaircit les points de doc- 
trine les plus importans lorfqu'il en trouve 
loccafion. Dans le chapitre dont il eft 
queftion les tumeurs, qui font compli- 
quées de la carie des os , lui donnent 
lieu de parler de l'exfoliation : il com- 
are l’altération des os à celle des parties 
molles. Comme dans la gangrene féche, : 
des lambeaux confidérables fe féparent 
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fans pourriture ; de même il y a des pièces 
d'os qui ont perdu la vie en fe defié- 
chant, & qui fe féparent de l'os fain, 
fans qu'il y ait de carie; mais le plus 
fouvent , dans la piece d'os altérée, il y 
aun ect de pourriture qui conf- 
titue proprement Ja carie, & qui peut être 
comparé à celui de la gangrene humide 
dans les parties molles. Or M. Petit dif- 
tingue ce mouvement deftruéte ur, de celui. 
qui produit Fexfoliation en féparant le 
mort d'avec le vif: il ne s'explique pas 
clairement fur la nature de ce dernier 
mouvement , mais il dit avoir toujours 
employé les remédes les plus a@tifs pour 
le déterminer. 

AE Favre, dans fon Mémoire fur la 
réunion des "plaies & des ulceres avec 
perte de fubftance ( a ), femble avoir 
Érgevu la véritable caufe de l'exfolia-" 
tion ; il développe l'idée de fon maître (b) ; 
mais fous un autre point de vue. « On 
» a toujours été frappé, dit-il, de voir 
».que les os fe couvrent dans léxfoliation 
» d'une fubflance carni- forme analogue 


EE | 
L. 


(a)T Tome IV des Mé js de l’Académie Royale de . 
À Chirurgie. À 
Qi M, Fabre a été > comme moi éleye de M Petite 
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» aux Chairs des autres parties. T'out ce 
» qu’on peut inférer de-là, c’eft que les 
» os ont des vaifleaux de tous genres, 
» capables de fe dilater au-delà de leurs 
-» bornes ordinaires ; mais tout concourt 
» à prouver d'ailleurs que l'extenfion de 
» ces vaifleaux eft produite par le même 
» principe d'inflammation qui agit dans les 
» chairs uicérées. Les os qui font dé- 
» pouillés de leur périofte , s'exfolient le 
» plus fouvent ; cette exfoliation eft quel: 
» quefois l'ouvrage de la näture ; l'art 
» emploie fouvent différens moyens pour 
» la déterminer ou l'accélérer. La por- 
» tion altérée de l'os ne jouit déjà plus 
» de la vie avant de fe féparer , & on 
» peut comparer cette portion à une gan- 
» grene féche dans les parties molles, Or 
» on fait que ce qui eft mort dans ces 
» parties fe fépare par la fuppuration ; fi 
_» c'eft une efcarre, fi c'eft une partie ou 
» tout un membre gangrené , il furvient 
» une inflammation à l'endroit où la gan- 
» grene eft bornée , & la fuppuration, 
» qui fuccede , procure la chüte de la 
_» partie qui eft morte. Il en eft de même. 
» de l'exfoliation des os,; les vaifleaux 
> fains , qui confinent à la piece d'os al- 
» térée , sétendent & fe dilarent par. le 
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» même principe d'inflammation ; &, 
» après avoir Chaflé cette piece, ils fe 
» montrent fous la forme d’une chair qui 
» fuppure , qui s'affaifle en même tems, 
» & qui fe defféche enfin pour former 
» la cicatrice. Tel eft le méchanifme de 
» l'exfoliation des os, que la nature exé- 
» cute quelquefois fans aucun fecours, 


» comme Je l'ai déjà dit : mais le plus 


» fouvent l'art eft obligé de la feconder; 
» &t les moyens, dent on fe fert alors, prou- 
» vent bien évidemment ce que je viens 
» d'avancer; car non-feulement on em- 
» ploie les remédes âcres & ftimulans pour 
>» exciter cette inflammation falutaire qui 
_ » doit féparer la piece d’os altérée, mais 
» encore on fe fert des cauftiques les plus 
» puiffans, comme la diffolution mercu- 
» rielle & le feu même; & on pratique 
» encore plufieurs opérations pour favo- 
» rifer l'action de ces topiques; on péne- 
» tre avec le trépan perforatif jufquà la 
» partie faine de los; on enleve avec la 
» rugine, Ou le cifeau & le maillet le plus 
> quon peut de ce qui a perdu la vie, 
» afin que les médicamens operent un 
» effet plus immédiat & plus prompt fur 
» la partie de l'os qui eft fufceptible 
» d'être irritée , de s'enflammer & de fup- 
a 


\ 
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En fuppofant même pour un moment 
que l'opinion de M. Fabre ne foit qu'une 
coneure , elle répond du moins par- 
faitement à la pratique de M. Petit : il 
n’en eft pas de même de celle de M. 
Tenon, qui prétend que pour favorifer 
l'exfoliation , au lieu de remédes aûtifs & 
fimulans, on ne doit fe fervir que de 
remédes relâchans & gras. Ce fentiment 
mérite d'être difcuté par rapport à la ré: 

utation de fon auteur & aux faftes de 
‘Académie Royale des Sciences où il ef 
configné (a). DER. 

Lorfqu'un os a été découvert par une 
çaufe interne , on convient qu'il ne fau- 
roit fe couvrir d'une cicatrice folide & 
durable , fans qu'il fe foit auparavant 
détaché quelques lames offeufes de fa 
furface, c'eft-à-dire , fans quil fe foit 
exfolié ; mais l’exfoliation n'a pas lieu 
toutes les fois que les os font découverts 
& dépouillés de leurs tégumens par une 
çaufe externe & récente , telle qu'une 
plaie. x tar 
_ Les anciens croyoient que. Fexfolia- 
tion arrivoit néceffairement dès qu'un os 
avoit été découvert; les modernes, plus 


(Ça) Mémoires des années 1758 & 1760. 
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inftruits par l’obfervation , affurent que 
les os ne sexfolient pas toujours: Cepen- 
dant cette diverlité d'opinions a fi peu 
influé ‘fur la cure des dénudations des 
os, que les anciens & les modernes ont 
employé les mêmes méthodes dans le trai- 
tement de cès maladies. 

Mais fi lexfoliation n'a pas lieu toutes 
les fois que Los eft mis à nud & privé 
de fes téguméns, il femble qu'on doive 
naturellement fe demander dans quelles 
circonftances & pourquoi un de ces effets 
a liéu plutôt que l’autre ? Et fi la cure 
eft plus prompte & plus sûre fuivant qu'il 
y a exfoliation, ou qu'elle n’a point lieu; 
on doit encore fe demander quels font 
les remédes propres à la hâter ou à l’enx 
pêcher ? RE ET TO) 

. M. Tenon penfe qué l'éclaiciflement de 
ces queftions doit fervir de fondement 
à notre conduite dans le traitement des 
dénudations des os, puifque, fi on peut 
éviter entiérement l'exfoliation , il faut 
favoir fi elle eft avantageufe ou nuifible 
à la cure. Dans le premier cas, on doit 
employer lès méthodes propres à la pro- 
curèr : & dans le fécond, faire tous fes 
efforts pour l'éviter. Si, au contraire, 
d'exfoliation eft inévitable , il faut alors 
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chercher à la hâter, & peut-être s’occui: 
per de l’augmenter où de là diminuer ; 
fuivant qu'elle feroit avantäseufe ou dé- 
favantageufe ; & quelquefois nuiñble, 
fuivant les circonftances, : 

Les anciens & les modernes, quoique 
divifés d'opinions, ont traité les dénuda- 
tions dans l'unique vue de deflécher les 
os; ils ont employé à cet effet les mêmes 
clafles de médicamens , c'eft-à-dite ; les 
fpiritueux & les defféchans ; & les uns & 
les autres ont montré [à même oppofñi= 
tion pour les remédes humeétans & gras : 
appliqués fur les os ; il faut en excepter. 
néanmoihs M. Monro qui, lorfque des os 
fains fe trouvent à nud, & qu'on fouhaite 
de parvenir à la guérifon , fans que les 
os s'exfolient, a recommandé d’évitér-les 
firitueux & les defléchans , & de leur 

référer les onétueux (a). Or l'objet de 

. Tenon, dans fes Mémoires , eft d'exa- 
miner d'abord fi l'exfoliation a lieu, ou 
n'a pas toujours lieu, & de s'éclaircir fur 
les avantages ou les défavantages de Ia 
pratique de M. Monro , comparée à la 
pratique commune, 

Mais les obfervations, que peut four- 


He) Effis & Obférvations de Médecine de la Société 
 d'Édimbourg , tome V, pag. 475 , édition françoife, 
L] 
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nir la pratique de Part à un Chirurgien 
_ qui veut s'inftruire par fa propre expé- 
rience , font trop rares pour quil en 
puille acquérir fitôt des lumieres fuff- 
fantes ; aufli M. Tenon a-t-il eu recours 
aux expériences faites fur les animaux : 
il a fait à plufeurs chiens des plaies à 
la tête , dans lefquelles il a dépouillé 
entierement les os de leurs tégumens; 
il a traité ces plaies différemment, fuis 
vant les différentes méthodes connues, 
& en employant diverfes fortes de mé-. 
dicamens : il én a abandonné même à la 
nature feule fans aucun traitement ; & il 
a cru qu'en fuivant attentivement la gué- : 
tifon de ces plaies, il ne pouvoit mam 
quer de s'inftruire tout à la fois fur tous 
les objets dont il s’étoit propofé l’éclär- 
tiflement, bts 

Dans la prémieré expérience, M. Te- 
non couvrit l'os avec la charpie imbibée 
d’efprit:-dé-vin ; une portion de los dé- 
couvert s’exfolia le vingt-feptieme jour. 
Dans une autre, il appliqua fur l'os du 
baflicum , & l’exfoliation fe fit le vingt- 
neuvieme jour. Dans une autre, le plâtre 
bien defféché procura l’exfoliation le dix- 
neuvieme jour, Dans une autre, M. Tenon 
hiffa l'os expofé à l'air fans panfemens, 


ë 
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& lexfoliation weut lieu que le trén- 
tieme joûr. Dans une autre, los panfé 
avec l’eau mercurielle ne s’éxfolia que lé 
quatre-vingt-neuvieme jour, & la piecé 
d'os exfoliée fut très - épaifle. Dans une 
autre , où l'eau froide fut employée, lexi 
foliation fe fit le vingt - unieme jour, & 
elle fut très légere. Dañs üne autre, 
los traité avec l'eau tiéde, fe trouva co 
vert le treizieme jotir d'une lécere cou 
che dé fuübfänce charnue fans aucuné 
äpparencé d’exfoliation. Dans une autre 
enfin, où lé cataplafme érollient fut ém- 
ployé , Pos fut couvert le dixieme jour 
d'üne légere pellicule charnue fans la 
moiïndre exfoliation fenfible: Of ces ex- 
périences ont conduit M; Tenon à con- 
clure que la pratique de M. Monro doit 
être préférée à celle des anciens & des 


modernes ; c’eft-à-dire, qu'il a reconnu les 
‘avantages de l'humidité & de la chaleur 


dans le traitement des plaies où les os 
font découverts : « Les humeéctans, dit-il, 
» ont donc confervé les os mieux que 
» les defféchans ; ils ont donc été plus 
‘» favorables au développement des chairs 
» & à la crue des bourgeons ; ils ont 
» plufieurs fois guéri fans exfoliation:, 
.» du moins apparente ; & lorfquils en 
| » produifoient 
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» produifoient une, elle paroïfloit tou- 
» jours moins épaifle, & la chûte en étoit 
» plus prompte que lorfqu'on avoit em- 
» ployé les defléchans & les fpiritueux. 
» Convenons donc que, de ces deux 
_ » clafles de médicamens , ce fonc les 
__» humectans qui font le moins d'impref 
>» fion fur les os : convenons aufli que 
» les humectans ont été plus favorables, 
» dans les expériences , au développement 
_» de la fubftance qui croit fur les os, que 
» les fpiritueux ». 

Mais il fe préfente ici une difficulté 
fort embarraflante ; ceft de favoir fi, 
dans fes Mémoires , l'Auteur a eu en 
vue Fexfoliation des os en général, ou 
s'il n'a entendu parler que de celle qui 
arrive aux os dénués dans les plaies ré- 
centes. Il femble au premier afpe@, par 
la nature de fes expériences , qu'il s’eft 
borné uniquement à cette derniere cir- 
conftance , & quil na point prétendu 
… traîter de l'exfoliation qui arrive aux os 
… affe&tés de carie ou de quelqu'autre alté- 
ration. Mais , d'un autre côté , en lui 
fuppofant cette intention , M. Tenon eut 
fait la diftin@ion qui nous arrête, parce 
qu'elle étoit néceffaire pour fixer l’efprit 
des Leëteurs. D'ailleurs, il n'eft pas vrai- 

Tome I, Ç b 
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femblablé qu'il fe foit reftreint à un fi 
petit objet; car un os fain quon a mis 
à nu en le dépôuillant dé cé qui le cou- 
vre, ne préfenteé que les indications d’une 
plaie fimple; en lé panfant avec les hu- 
imeétans, on peut bien hâter là guérifon 
dé quelques jours ; mais un fi foiblé avan- 
tagé ; dans une circonftance aflez rare, 
né féritoit point que l'Académie s'en 
occupat péndant plufieurs féances , ni 
quon éxerçat tant dé cruautés fur des 
animaux ! il eft donc probable que les 
vues de M: Ténon ont embraflé tout 
ce qui eft relatif à l'exfoliation, dé quel- 
que maniere qué les os foient affle@és. 
C'eft dans cette fuppoñtion que nous 
allons comparer fa pratique à celle de M, 
Petit. | ee 

J'ai déjà obfervé que cet illuftre Chi- 
rurgien comparoit l'altération des os à 
celle des parties molles ; c'eft en partant 
de ce principe, pris dans la naturé même, 
qu'on peut parvenir à fixer les regles de 
là conduite qu'on doit tenir dans lé trai- 
tement des os altérés, & non par des expé- 
riences uniformes , qui ne préfentent Ja- 
mais que le même cas. Lorfqu'un os 
fain , par exemple, eft fimplement décou- 
vert dans une plaie récente , la pratique 
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ordinaire eft de la panfer à fec', ou 
avec la charpie imbibée d’efprit-de-vin, : 
Quoiïiqu'on n'aitjamais vu que cette mé- 
thode ait caufé le moindre accident, il 
fuffit néanmoins qu'elle retarde la guéris 
fon de quelques jours pour qu'on doive 
préférer les humeétans , fuivant le vœu 
de M. Tenon; mais cette circonftance , 
qui eft un cas particulier de dénudation, 
ne fauroit fervir de régle pour les autres 
efpeces de dénudations. Suppofons qu'une 
pierre, une balle de moufquet, un éclat 
de bombe , ait enlevé les técumens , & 
fait une forte contufion à l'os ; fuppo- 
fons encore que l'os ait été découvert 
par une fuppuration fourde , comme il 
arrive dans certains dépôts, ou qu'il foit 
atteint de carie ou de vermoulure, M, 
Tenon affurera-t-il, d'après fes expérien- 
ces, que les humeétans éviteront l'exfo- 
liation dans ces différens cas, ou quils 
fa hâteront plus efficacement que les fpiri- 
tueux & les fimulans ? 2 
Tel eft l'abus quon peut faire des 
expériences , lorfqu’on ne confidere pas 
dans toutes fes faces, dans tous fes rap- 
ports ; l'objet que lon veut examiner. 
Pour traiter de l'exfoliation des os, il 
_ ne fufifoit pas de confidérer. leur dénu- 
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dation dans le cas le plus fimple; il At 
doit encore fixer fon attention fur les 
différentes altérations dont ils font fuf- 
ceptibles , & chercher quels rapports cés 
altérations peuvent avoir avec celles des 
autres parties, M. Petit a comparé la ca- 
rie des os à la gangrene des parties mol- 
les , & c’eft de cette comparaifon qu'il 
tire les indications curatives. « L'ulcere 
» avec Caric ; dit-il (a), ne peut fe réunir, 
» parce quil ne peut fe formér de cica- 
» trice folidé fur les os cariés ; il faut 
> donc empêcher les progrès de la ca- 
© ri, puis procurer Pr laions c'eft 
» fuivre en cela la même méthode que 
» celle qu'on fuit dans la gangrene des 
> chairs; on arrête d'abord cette gan- 
» grene; puis, par la fuppuration , on 
æ procure la chüte des efcarres ». C'eft 
fur ce principe que font fondés les ne 
ceptes que M. Petit donne plus loin 
pour traiter la carie. « Lorfquellé ef 


» fuperficielle , dit-il, la charpie féche 


#-ou trempée dans l'efprit-de-vin , eft 
» prefque toujours un moyen fuffifant 
» pout la détruire ‘: quand elle eft plus 


» forte ,; on eft obligé de tremper Îa « 


{ 


* a) Dans Le chapitre des Ulceress 
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» charpie dans Îa teinture de myrrhe » 
» d'aloës, ou d'ariftoloche, dans ‘l'huile 
» de gayac, de thim ou de canelle ; on 
» fe fert même de la poudre d'Éuphorbe : 
» mais ce qui ma réufli le mieux , fur- 
» tout dans les caries avec vermoulure ; 
» c'eft la diffolution de mercure par l’'eau- 
» forte ou l'efprit-de-nitre .… l'application 
» de ce médicament eft fi efhicace, que 
» jai obtenu très-fouvent une exfoliation 
» complette au bout de quinze ou vingt 
» jours ». Enfin, dans les caries profondes, 
M. Petit préfere encore l'application. du 
çcautere aétuel, | 
 Ceft donc par de tels remedes que 
ce Praticien éclairé rempliffoit les indiæ 
çations que la nature lui. préfcrivoit. 
Comme il regardoit la carie & la gan- 
_grene des parties molles comme une 
même efpece d'altération, il ne s’avifoit 
point d'appliquer fur les os cariés des. 
xemédes pris dans, la clafle des rela- 
Ghans ; il employoir au contraire les-anti. 
feptiques les plus puiffans pour borner 
le mal ; il favoit qu'on n'arrête pointé 
un mouvement de pourriture avec de 
l'eau tiede eu un çataplafme émollient, 
mais, par le moyen.des fpiritueux & 
même du feu. Qu'une fimple dénudation, 
NT 
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de Jos n'exige que les humeëtans cet 
comme une plaie recente dans les chairs 
-qu'on guérit avec des remédes doux & 
relâchans ; mais qu’ on prétende traiter 
Ja carie avec les mêmes remédes , c'eft 
comme fi on voulait guérir une gan- 
grene humide des parties molles avec un 
caraplafme de racines de guimauve. 
Cependant il ne fuffit paint de bor- 
ner [a çarie ; il faut quil fe fafle une 
féparation du mort d'avec le vif, fépa- 
ration qui s'opere par un mouvement dif- 
férent de celui de la pourriture, comme 
M. Petit l’a obfrvé. L’exfoliation s'an- 
nonce d’abord par un pus louable qui 
fuinte de divers points de la circonfé- 
rence de la piece d'os qui doit fe fépa- 
rer; &, lorfque celle-ci a été enlevée, 
kR furface de l'os fain qu’elle couvrait ; 
paroît transformée en une chair grainue, 
ferme & vermeille. Dans les os récem- 
ment mis à nu, on voit naître cette 
chair par petits tubercules; M. Tenon 
sen eft beaucoup occupé dans fon fe. 
cond. & fon troifieme Mémoire ; il a 
détaillé, avee une forte de précifion ma- 
thématique , , tous les phénomenes que 
fes expériences lui ont préfentés à cet 
égard; l'infant plus au moins tardif de 
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la naiffance de ces tubercules , leur nom- 
bre , la mefure de leur accroiflement , 
les différentes nuances de leur couleur, 
rien n'a échappé à fon attention fcrupu- 
leufe; d'où Al a conclu que les tuberçu- 
les, dont nous parlons, ne font autre 
chofe que les bourgeons d'une fubftance 
qui chafle, en vépétant , La portion d'os 
qui a perdu la vie. C'eft , fans doute, 
cette idée de végétation qui lui a fait 
croire que les remédes humeétans, étant 
plus propres à favorifer la naiffance d'une 
fubftance bourgeonnante , Conviennent 
mieux pour hâter l'exfoliation des os, 
que les remédes fpiritueux : mais c'eft en. 
core ici une illufion qui réfulte de fes 
expériences. 1 
_ Il eft certain que ka furface d'un os 
 fimplement mis à nu, ou qui s’exfolie, 
fe couvre d'une fobance carniforme ; 
mais rien ne prouve que cette fubftance 
naifle par un principe de végétation : : 
On voit, au contraire, qu'elle fuppure, 
de même que les Chäirs d'un ulcere, 
quelle s'affaifle enfuite , & fe defféche 
Fe former la cicatrice, & que l'os qui 
ui a donné naiffance perd de fa mafñle 
en fe déprimant lui- même , comme on 
l'obferve aux os du crâne après le tré- 
b 1y 
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pan. Il eft donc plus naturel de penfer, 
fuivant le fentiment de M. Fabre, que 
lés tubercules rouges qui s'élevent fur 
les os dans l'exfoliation , naiffent par le 
mouvement d'inflammation qui produit 
une fuppuration louable. M. Fabre n'a 
point fondé fon opinion fur des faits 
ilolés ; il a confidéré fon objet dans tous 
fes rapports ; ; il a examiné les tubercules 

charnus , qui en ont taujours impofé, 

pour des bourgeons d'une nouvelle chair 
qui fe régénere dans les plaies & les 
ulceres avec perte de fubflances; & il 
a vu que le réfultat de ces tubercules 
écoit conftamment l'affaiffement & la dé- 
preffion des parties qui leur donnent 
naïffance ; il a donc conclu , avec rai- 
fon , que l'on s’eft trompé lorfqu'on a 
regardé ces tubercules comme la pro- 
duétion d’une nouvelle fubftance qui doit 
réparer celle qui a été détruite; il a donc 
été autorifé de penfer , au Cora $ 
qu'ils font produits par le mouvement 
de la fuppuration «qui opere dans les os, 
comme dans les parties molles, l'afl 
fement de leur tiffu : il nous eft donc 
… permis de confidérer fous ce point de vue 
F pratique de M. Petit dans le traite- 
ment des os ak rés, ur 
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L'état dun os qui vient d'être dé- 
pouillé des tésumens , doit être com- 
paré, comme nous l'avons dit, à celui 
cles Ghairs qui viennent d'être. divifées 
avec perte de fubftance ; ; ces cas nexi- 

ent point des remédes actifs & flimu- 
# pour déterminer la fuppuration qui 
doit opérer la guérifon de la folutionsde 
continuité; l'impreffion de l'air & le con- 
tac de la charpie féche fufifent , parce 
que les parties qui font nouvellement 
_ divifées ou découvertes font toujours Pas 
| fufceptibles d'être’ irritées & de fu 
rer, que lorfque leur feafibilité eft FR. 
fée” par la longueur du tems que les 
caufes extérieures agiflent fur elles : il 
n'eft donc point furprenant que dans une 
fimple dénudation, comme dans le cas, 
des expériences de M. Tenon, on voie 
les os promptement couverts d'une fubf 
tance carniforme , Qu ce qui revient aw 
même ; qu'ils foient en peu de jours 
dans un état de fuppuration , fur - tout 
fi, à la maniere de Bellofte , on a fait 
avec le trépan perforatif pluficurs trous: 
qui pénétrenr jufqu'à la partie de l'os qui 
et la Re fenfible (a). 


La) Dans ce cas, fi Les Jimes de la fuperficie de l'os 
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Mais il n'en eft pas de même des os 
qui font découverts depuis long -tems, 
ou qui font affettés de carie ; les mêmes 
moyens font infuffifans pour déterminer 
le mouvement qui doit opérer l’exfolia- 
tion, parce que l'infenfibilité de la por- 
tion dos qui eft altérée, élude lation 
destremédes trop doux ; il faut donc avoir 
recours à ceux qui font plus aëtifs & 
plus pénétrans. Or il en eft ici comme 
dans la gangrene des parties molles ; les 
mêmes remédes , qui fervent à borner 
fes progrès, déterminent en même tems 
le mouvement de la fuppuration qui doit 
féparer le mort d'avec le vif. Nous avons 
vu que M. Petit proportionnoit ces fortes 
de remédes au degré de la carie ; lorf- 
_ quelle étoit légere, il n'employoit que 
l'efprit de vin, les teintures de myrrhe, 
d’aloës ; &c. lorfqu'elle étoit plus pro- 
fonde , non-feulement il fe fervoit de la 
diflolution mercurielle & du feu, mais 
encore il enlevoit le plus quil pouvoit 
de ce qui étoit abfolument infenfible , 
pour que les médicamens opéraffent un 


_ont confervé la vie, il n’y a point d’exfoliation ; mais, 
aprés la guérifon , il ne refte pas moins à los une dé- 


preffion qui eft J’eftet de la fuppuration. 


* 
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effet plus immédiat fur la partie de los 
qui étoit fufceprible d'être irritée. 


En 1734, M. Petit donna à l'Acadé- 


mie Royale des Sciences un premier 
Mémoire fur la fiftule lacrymale ; ; en 
1740 , il en parut un fecond , qui fut 
fuivi en 1743 & Îles deux années fuivan- 
tes, de trois autres Mémoires fur la même 
matiere. Ce font ces différens Mémoires 
réunis qui forment le cinquieme cha- 


pitre de cet Ouvrage MOQUE CE: titres 


Des Maladies des Voies Lacrymales. 
L'idée toujours préfente dela ftruc- 


ture & des fonétions de nos ‘organes étoit 


our M. Petit une fource de lumiere qui 

‘éclairoit fur les caufes d’une infinité de 
maladies , & fur la maniere d'y remédier. 
Les points & les conduits lacrymaux y 
le fac lacrymal & le canal nazal, qui 
fervent à conduire les larmes depuis 
l'œil jufques dans le nez, lui repréfen- 
tent un fiphon, dont la branche la plus 
. courte , qui trempe dans le fluide, eff 
fituée plus haut que la branche la plus 
Jongue qui le dépofe: Mais, outre l'ac- 
tion de cette machine hydraulique , M. 
Petit voit encore une caufe qui contri- 
bue à pouffer Les larmes dans les con- 
duits lacrymaux ; ce font les paupieres 


# 


Les ma 
ladies des 
voies lacry- 
malese 
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qui, par leur ftruéture & leur mouve= 
ment , raflemblent les larmes au grand 
angle de l'œil, dans une efpece de lac 
où les points lacrymaux les pompent, 
& dans lefquels elles font encore pouf-. 
fées par l’aétion de ces mêmes paupieres. 

Telles font les fonétions dont ke dé- 

rangement produit les différentes mala- 
dies des voies lacrymales. Si les points 
lacrymaux font bouchés, le paffage du 
côté du nez étant interdit aux larmes, 
elles font obligées de fe répandre fur . 
les joues, delà le larmoiement : fi le 
canal nazal eft obftrué , non-feulement 
le larmoiement a lieu, mais encore les 
larmes s’amaflent dans le fac lacrymal, 
le diftendent, & forment une tumeur. 
qui fe vuide par les points lacrymaux 
lorfqu'on la comprime; s’il furvient une 
inflammation & une fuppuration au fac 
lacrymal & à la peau qui le couvre, l'un. 
& l'autre fe percent , & il en réfulre 
une fiftule ; enfin les progrès du mak 
peuvent aller jufqu'à produire des. ulcé- 
rations & des fongofités dans ces par- 
ties , & la carie dans les os les plus. : 
VO 1 CHEMIN DS | À 

_ Pour remédier à ces défordres ; on, 
navoit imaginé que le moyen de perçez 
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Los unguis, pour frayer aux larmes une 
route nouvelle jufques dans le nez. M. 
Anel fut le premier qui conçut que l’obf- 
truétion des conduits lacrymaux ou du 
canal nazal étant la caufe des diverfes 
maladies dont nous venons de parler, 
il fufifoit de rétablir le cours naturel 
des larmes pour les guérir. Dans cette 
vue, 1l fit faire une fonde d'argent, ter- 
iminée par un petit bouton en forme 
d'olive & dont la grofleur n'excédoit 
point celle d'une foie de fanglier ; ik 
introduifoit cette fonde par les points 
lacrymaux , & tentoit par ce moyen de 
déboucher les conduits lacrymaux & 
même le canal nazal ; il fe fervoit en- 
fuite d’une feringue, dont la canule étoit 
également proportionnée au diametre des 
points lacrymaux ; & il injeétoit par là: 
diverfes liqueurs propres à déterser l'in- 
térieur des voies lacrymales. Quoique M: 
Anel rapporte l'hiftoire de plufiéurs cures 
_ quil a faites avec ces inftrumens , & 
quil aflure que cette méthode fufhit pour 
guérir toutes les maladies des voies la- 
crymales , on juge biea qu'une fonde 
aufli déliée que celle dont il fe fervoit, 
& introduite par le point lacrymal fupé- 
sieur, ef incapable de forcer le moin- 


PXXX ‘DT Some 
dre obftacle dans le canal nazal, parce 
que l'obliquité de la route que la fonde 
doit fuivre , & l'éloignement du point où 
la réfiftance eft placée, doivent anéan- 
tir là force qui feroit néceffaire pour la 
vaincre, à moins qué cette réfiftänce ne 
foit extrêmement légere , Comme il ya 
apparence . quelle létoit dans les ma- 
lades qui ont été guéris par cette mé- 
thode. Hs 
M. Petit a bien pu avoir profité de 
l'idée de M. Anel ( dont il loue le génie) 
touchant le rétabliffement des fonéions 
‘des organes, qui fervent à conduire les 
larmes dans le. nez "mais il lui étoit ré- 
fervé d'expliquer , de la maniere la plus 
fenfible , le méchanifme de ces fonétions, 
comme on l'a déja vu, & d'imaginer les 
moyens les plus sûrs pour les rétablir. 
. Ayant obfervé que l'obftruttion du canal 
nazal étoit la principale caufe de Îa ré- 
tention des larmes dans le fac lacrymal,, 
de la fiftule lacrymale, qui en eft fouvent 
la fuite, & des défordres plus graves qui. 
arrivent quelquefois dans ces parties , il 
ne douta point qu'en faifant une ouver-. 
ture au fac lacrymal , & en introduifant 
une bougie dans le canal nazal pour 


rendre aux larmes la-liberté d'y pañler, 
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éommé on fait au canal de l’uretre pour 
rétablir lé cours des urines; il ne doutæ 
point; dis-Jé, qu'en rétabliffant ainfi l’ac- 
tion du fiphon lactymal ; qui avoit été 
dérangée par l'obftrudion de fa longue 
branche, il ne diflipât les maux que cette 
obftruétion avoit caufés ; c’eft en effet 
ce que l'expérience lui confirmä dans une 
_ infinité de cas où il pratiqua cette mé- 
thodé, | de 

A peine cetté méthode fut-elle publiée, 
que M, Molinelli , profeffeur diftingué 
dans l’Univerfité de Bologne, en fit ob 
jet de quelques réflexions critiques. M. 
Petit regardoit, comme Je l'ai dit, lés 
points & les conduits lacrymaux , le fac 
lacrymal & le canal nazal comme un fi- 
phon dont la courté branche , qui eft 
double , répond à l'œil ; & reçoit les 
larmes que la longue branche du fiphon 
tranfmet dans le nez. M. Molinelli n'a- 
dopta point la doëtrine de ce fiphon, 
parce que M. Petit ne le fuppofoit pas 
capillaire , mais de l'efpece des fiphons 
ordinaires, qui ne peuvent abforber la : 
liqueur dans laquelle ils font plongés, 
sils nont auparavant été remplis de cette 
même liqueur. Or M. Molinelli deman- 
doit quelle feroit la çaufe capable de 
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remplir. le fiphon lacrymal , après qu “l 
auroit été vuidé dans l'état ‘de maladie. 
Il me femble que M. Petit avoit pré- 
vênu cette objeétion , , en défignant lac- 
tion des paupieres comme une caufe 
fubfdiaire qui pouffe les larmes dans les 
points lacrymaux : au furplus , il feroit 
fuperfu d'entrer ici dans la difcuflion de 
cette critique ; M: Bordenave l'a réfu- 
tée dans tous les points avec autant d'a- 
vantages que de politefle. Voyez le fécond 
Volume des Mémoires de l Académie Royale 
de Chirurgie: 

Pendant que l'Académie Royale des 
Sciences rendoit public le premier Mé- 
moire de M: Petit en 1734) la Société 
d'Edimbourg, faifoit imprimer un Effai 
fur les maladies des conduits lacrymaux 
par M. Monro, célebre profefleur en Ana: 
tomie en l'Univerfité de la même ville (a). | 
Il ef vraifemblable que. M. Anel avoit 
encore fuggéré à M. Monro l'idée de 
rétablir le cours naturel des larmes pat 
les voies lacrymales. M. Petit a bien pu 
aufli lui avoir fourni la même idée; car 
fa méthode avoit été décrite dès A 


(a) Effais & Obfervations de Medécine de Ja Société 
Hong tome Il de Pédition françoile. 


1720 ; 
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720, dans la premiere édition du Fraité 
des Opérations de M. de Garengeot: « M. 

» Petit, dit cet auteur (a), a fait depuis 
» peu l'opération de la fiftule lacrymale 
» d'une maniere. toute fingulicre , & qui 

» a eu un fuccès merveilleux ; juclieu 

» de ténter de faire une nouvelle route 

» aux larmes ; èn perçant l'os unpuis, 

» ce qui ne réuffit jamais , il seit ima-. 
» giné que fi on pouvoit conferver celle 

» que la nature leur a donnée, on gué- 

» riroit fans larmoiement ces ‘maladies : 

» en effet, je l'ai vu pañler une bougie 

» par le fac lacrymal & le canal nazal, 

» qui font les véritables routes des lar- 

» mes , & la faire fortit par le nez; il 

“»entretint cette boupie dans ces en- 

_ » droits jufqu'à ce qu'il vit, par la ma- 

»itiere, que le canal füt bien fain : la 

- » malade, fur laquelle jai vu faire cette 

» belle expérience, eft guérie fans aucun 

» larmoiement ». 

Quoi qu'il en foit, M. Monro : après 

avoir confeillé la méthode de M. Anel 

pour traiter la fimple rétention des dar- 

.mes dans le fac lacrymal', fuppofe que 

l'intérieur de.ce fa foie nlcéié & fon- 


(2) Tome I] , pag. 81, premiere édition. 
T'ome I, ®, Ps 
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gueux, cé qu'on reconnoît, fuivant lui; 
par la fonde & par la matiere purulente 
qui fort par lés points lacrymaux lorf 
qu'on comprime là tumeur; dans ce cas, 
il confeille d'ouvrir le fac , & d’intro- 
duire dans fa cavité une tente ou un 
bourdonnet de charpie, chargés de mé- 
dicamens appropriés. S'il trouve le canal 
nazal bouché par des fongofités , il veut 
qu'on le débouche en perçant l'obftacle 
_aveciune aleine de cordonnier , fuivant 
la direttion de ce même canal, & que 
l'on y pañle quelques brins de fils en 
forme de féton, qu'on fera fortir par 
le nez pour conferver le pañlage qu'on 
aura frayé aux larmes ; mais il dit en- 
fuite que fi le canal nazal s’eft trouvé 
oblitéré dans un enfant, & quon n'ait 
point eflayé de le guérir depuis fon en-. 
fance jufqu'à l’âge adulte, ce canal doit 
être fi effacé ou fi petit, qu'on ne fau- 
roit tenter la méthode qu'il vient de 
propofer ; c'eft pourquoi il confeille de 
pratiquer un pañlage aux larmes à tra- 
vers los ungurs. Enfin, dans tous les cas 
où cet os eft altéré, le feul moyen qu'il 
propofe eft d'établir la même route arti- 
ficielle pour conduire les larmes dans le 
nez. | | | 
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En débouchant lé canal nazal dans quel: 
ques affections fimples des voies lacry- 
males ;: M. Monro eut fait faire un pas 
aux progrès de l'ait, sil neût pas été 
prévenu par Meffieurs Anel & Petit. Du 
refte il na pas été plus loin; ii eft revenu 
à la niéthode de percer l’os unguis, lorf 
que la maladie à été plus compliquée. 
Or, éeft par la profcription abfolue de 
cette méthode, dans quelque cas que ce 
foit, que le génie de M. Petit s'eft dif- 
tingué. On verra, en effet, dans le cha- 
pitre qui fixe ici notre attention, quen. 
variant les moyens capables de rétablir. 
les fonétions du fiphon lacrymal , fui- 
vant {a nature du dérangement que cette 
_ machine hydraulique avoit fouffert, il eft 
venu à bout de guérir les fiftules lacry- 
males les plus compliquées , fans fubf- 
tituer aux larmes une route artificielle 
à la naturelle , & fans que le larmoiement 
ait fubfifté. | Fe 

Cependant il faut convenir qu'on pour- 
roit citer. des exemples qui prouvent que. 
la méthode de cet illuftre praticien na 
pas toujours réufli. Tel eft le fort de 
toutes les opérations les mieux réfléchies; 
une caufe qu'on ne foupconne pas, une 
difpofition cachée, un rien, en fait fou- 

€ 1] 
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vent manquer le fuccès. Mais cetté éüria 
fidération n'autofifé pas, dans aucun cäs 
de la fiflulé läcrymalé ; à‘récourir à la 
méthode de percér l'6$ unguis , parce que 
cetté Rte eft vicieufe par fon effence ; 
parce qu'elle laifle fubfifter le lärmoie- 
mentÿ parce que lé plus fouvent la route 
artificielle qu'on ÿ pratique, s'afface tôt 
Ou tard ; & parce qué cetté opération 
hâte quelquefois la defiru£tion de toutes 
ces païtiés, & caufe la mort. Enfin, nous 
conviendrons : encore que ;' dépuis M. 
Petit, on a inventé d'autres‘moyens qui 
peuvent fuppléer efficacement ceux qu'il 
propofe pour frétablir lé cours naturel 
des larmes, & qui méritent même quel- 
quefois la préférence : ces moyens font 
principalement de fonder Île canal nazal 
par lé nez, & enfuite de fairé par cette 
voie des injeétions dans les voies lacry- 
males (a). Mais , fuivant la remarque 
judicieufe de M. Louis (2), ceux qui 
ont imaginé ces moyens, ont fait voir 
le cas qu'ils faifoient des raifons que M. 


(a) Voyez le Mémoire de M. Delaforeft, dans le fe- 
cond Volume des Mémoires de l’Académie Royale de 
Chirurgie. 


(3) ibid, Mémoire de M. Louis fur la fiflule lacry- 
male. 
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Petit avoit eues en propofant fa méthode, 
puifque leurs procédés ne font que: des 
modifications de cette méthode. « Elle 
» eft'un tronc, continue M. Louis, fur 
» lequel on a enté plulieurs inventions 
» particulieres plus ou moins réfléchies, 
» qui, loin de la détruire, font honneur 
» au génie de M. Petit; car toutes ces pra- 
» tiques tendent à réparer.& à conferver 
» la route naturelle des. larmes ». 

M; Petit a commencé le chapitre des Les ul 
ulceres par quelques généralités fur les ceress 
caufes , les différences., Les fignes. & la 
Cure, de.çes, maladies; Cet ordre éroit 
_néceffaire pour: déterminer les. points im 
-portans qui-devoient feuls fixer fon, atten- 
tion Suivant fon ,plan , il ne devoit 
point parler des ulceres qui :dépendent. 
d'un vice. intérieur , tels que le fcrophu- 
eux, le, vénérien:, le fcorbutique, le 
_cancéreux,, &tc, il.ng devoit traiter: que: 
des ulceres, qui font egretenus par. un 
vice local, comme: la carie, la préfence. - 
de quelque corps. étranger, la commu- 
mication..de. l'ulcere. avec: les. gros vaif= 
feaux, avec les. canaux, excrétoires., 
avec.-quelque cavité voiline ; & fous: 
cette, derniere clafle , il rangeoïit les ul- 
geres, variqueux ; ceux qui percent les 
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inteftins, l'urette, la veflie, le:fac lacry- 
mal, & les finus qui fervent de récep- 
Yhêle : à la morve ; il y comprenoïit en- 
core ceux qui ont percé les capfules qui 
retiennent la finovie dans les articula- 
tions, & ceux enfin qui pénetrent dans 
les Capacités | de l'abdomen , de la poi- 
trine, du crane, & autres. On jugera,, 
par la maniere dont il a traité une par- 
tie de ces objéts, de la perte irréparable 
que nous avons faite dans ce EE nous 
manque. 
Les ulceres!, ‘entretenus par Ja carie , 
ar la préfence des corps étrangers, par 
té vaifleaux variqueux, & par les hémor- 
‘roïdes , préfentent. ‘dans ce chapitre une 
infinité d’obfervations neuves & lumi- 
neufes. M. Petit pañle enfuite aux abcès 
du fondement. Ces abcès font fouvent 
la fuite dés hémorroïdes. Les progrès de 
la füppuration dénuent quelquefois l'ex- . 
trémité du reétfn dans une étendue plus 
“ou moins confidérable. On a mis en quef. 
tion fi, lorfque l'abcès s'étend ‘un peu 
dans les graifles , & que le reétum eft 
découvert, on doit néceffairement fen- 
‘dre cet inteftin, ou fi on doit fe conten- 
tér d'ouvrir fimplement l'abcès pour éva- 
“euer la matiere, fauf à revenir dans un . 
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autre tems à la grande opération, fi elle 
eft néceffaire! M. Faget a tranché net la 
difficulté d’après un fait unique. Il rap- 
porte (a) l'hiftoire d’un homme qui eut 
un abcès au fondement qu'on ouvrit 
dans toute fon étendue , fans toucher 
au reétum qui étoit dénué : quinze jours 
après, il parut un fecond abcès de l’autre 
côté de l'anus ; on fe contenta de l’ou- 
vrir par une incifion parallele à la pre- 
miere; ces deux plaies fe communiquoient. 
fous la peau qui couvre le coccix, & 
dans la fuite l'ulcere parvint à faire pref- 
que tout le tour du rectum. M. Fagec, 
ayant-examiné l’état de cet ulcere, que 
les Chirurgiens ordinaires avoient jugé 
incurable, fe détermina, par les confeils 
_ de fon frere & de M. Boudou, à em- 
porter un pouce & demi de l'extrémité 
du reétum. Cette opération eut tour le 
fuccès qu'on pouvoit delirer , d'où M: 
Faget a conclu que toutes les fois que 
la fuppuration a dénué l'inteftin de la 
graifle qui l’environne, on doit la fendre. 
_ pour obtenir une guérifon prompte. & 
faciles HA TEE isdasl 


(æ) Mémoires de l'Académie Royale de Chirurgie. 
Tome 14 e Gÿ Pa ke 
G Eu 
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Quelque tems après, M. Foubert , 
dont le génie a fait honneur à ia Chirur- 
gie, qui lui doit quelques progrès utiles, 
M. Foubert, dis-je, séleva contre cé : 
_précepte: trop général. H cite , dans un 
-excellent Mémoire fur les grands abcès 
au fondement (a), plufieurs obfervations 
par lefquelles on voit que de pareils ab- 
cès ont été guéris par une fimple ouver- 
ture él quoique Yinceftin .füt dénué dans 
une étendue confidérable. M. Petit, dans 
le chapitre des ulceres, autorife la doc- 
trine de M. Foubert ; il diftingue avec 
précifion les cas où on doit fendre l'in- 
teftin:, d'avec ceux où on doit fe con- 
tenter. de la fimple ouverture. H fuppofe 
qu'on trouve l'inteftin dénué  profondé- 
ment. & niême dans route fa ‘circonfé- 
rénce ; il dit que dans ce cas la fimple 
Ouverture ne fufht pas ordinairement pour 
güérir Fulcere ; mais qu il y a des circonf. 
tances. Où , quand même cette incifion 
feroit fnfuifant ce, il faut abfolument sy 
borner, du moins pour un tems, malgré 
Ja profondeur du foyer, la multiplicité 
des cHpie: la perforation de l'inteftin 


due last, toile: 


(a) lit, Tome 
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êc autres défordres : ces circonftances fon, 
felon lui, lorfque le malade eft affoibli 
par une longue maladie , qu'il a une 
fievre violente ou un dévoiement conti- 
nuel , quil eft pulmonique, enrhumé , 
qu’il a la vérole ou le fcorbut; dans tous 
ces cas, M. Petit confeille de fe con- 
tenter de la fimple ouverture , qui fou- 
lage néceffairement le malade. « Ses dou- 
pleurs, dit-il, étant appaifées par ce 
» moyen , il dormira, il aura moins de 
» fievre , fes nourritures pafferont mieux, 
» fes forces reviendront , & il fera dans 
» peu de jours en état de fupporter la 
_» grande opération, fuppofé qu'elle foit 
» néceffaire ; car elle ne l'eft pas tou- 
» jours; on a vu plus d’une fois des abcès 
» femblables s'ouvrir d'eux-mêmes & fe 
» guérir parfaitement , à plus forte raifon, 
> peuvent-ils guérir fi on a fait à propos 
» la premiere incifion pour évacuer la 
D MAatIÈTE >» aie 

.  Lorfqu'au contraire les malades font 
forts, robuftes, qu'ils font dans les difpo- 
fitions oppofées à celles dont on, vient 
de parler , M. Petit dit qu'on peut, & 
qu'on doit même faire tout de fuite, la 
grande opération; mais on voit que c'eft 
gncore avec une forte de refridion qu'il 
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donne ce confeil. « Je ne dis pas, con- 
»tinue-t-il, que quelquefois il ne füt 
» mieux de temporifer comme aux autres, 
» particulierement quand la fievre eft vio- 
» lente ; mais cette opération en deux 
» tems n'eft pas du goût de tout le monde; 
»il y a même des Chirurgiens qui ne 
» voudroient pas la pratiquer ainfi, crainte 
» d'être accufés dans le public de n'avoir 
» pas’ fait la premiere fois tout ce qu'il 
» falloit faire : cependant [a crainte des 
» difcours d'un public injufte & ignorant 
_» ne devroit point lés empêcher de fuivre 
» une bonne méthode ». 

M. Petit termine le chapitre des ulce- 
res par la fiftule à l’anuse Cette maladie 
préfente plufieurs variatiôns dans les cau- 
fes qui l ont produite & dans la ma- 
nicre dont les parties font affettées. M. 
Petit entre dans le détail le plus intéref- 
fant fur toutes ces circonftances : il y a 
peu d'opérations où il n'ait trouvé quel- 
que chofe à réformer , toujours dans la 
vue de les rendre plus fimples, plus sûres, 
& fur-tout den diminuer la cruauté 
autant qu'il lui étoit poflible. On verra 
à l’ésard de la fiftule, ‘avec quels foins 
il seft occupé de cette perféttion. M. 
‘Foubert y a contribué en renouvellant 
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{a méthode de Celfe, qui confiftoit à 
faire la ligature de la fiflule avec un fil 
tord : M.'Foübert lui a fubftitué le fil de 
plomb, Il avoit promis un Mémoire fur 
cette méthode; il ne l'auroit pas, fans 
doute , appliquée indiflinétement dans 
toutes Îles circorftances ; mais on peut 
Templover avec fuccès lorfque la fiftule 
éft fimple , & qu'elle ne pénetre pas bien 
avant dans le: re&um. Dans ce cas, elle 


mérite d'autant plus la préférence qu elle 


n'aflujettit point Je malade à cbferver une 


diette féveré , ni à garder Le lit, ni même 
la chambre. 

Ii éft peu de maladies où l'on obferve 
plus de ‘variations que dâns les hernies, 


Les her 


nies. 


Chaque hernie’ différe ’prefque toujours 


d'une autré hétnie dé: 1x même efpece 
par quelque Circonftance particuliere. M. 
Petit ‘s'eft appliqué avec foin à diftin- 


dr Fe ces” différences, , &' les fignes qui lès 


Ont conhôitre, Cette partie, “toute dog- 
Mmatique qu'elle eft , attachera d'autant 
plus "le Letteur!, qu'elle renferme les 
Obférvatiôhs les \plus intéréffantes. 

“La curé dés'hernies eff un point que 
M. Petit a traité avec beaucoup de faga- 
Cité ; 41 ef étendu fur la ftruture des 
bandages , fur R maniere de’les appli- 


mir: «Dis croi 


quer, & fur les effets qu'ils produifent 
il pañle enfuite à l’ opération, La feule rai. 
fon qui nous oblige à la faire eft Té- 
tranglement caufé par l'anneau qui s’op- 
pofe à Ja réduétion des parties : fuivant 
1 méthode ordinaire on fait une inci- 
fion à la peau , on découvre l'anneau & 
le fac; on ouvre celui-ci, on débride 
l'autre, & on réduit les parties. Mais 
M. Petit imagina qu’on pouvoit , dans. 

beaucoup de cas, remplir les mêmes vues 

en fe contentant de débrider. l'anneau, 

& de réduire les parties fans ouvrit le 

fac. 

Felle_eft Ia, méthode que. cet Frs 
Chirurgien -enfeignoit. dans nos Écoles 
trente ans avant .qu'il. écrivit: fur.cette 
matiere. M. de Garengeot, qui recugil- 
loit avec foin, toutes les. -obfervationss 
tous les préceptes nouveaux.que.M. Petit 
donnoit dans, fes. leçons... ne de. prenuier.. 
qui publia cette méthode en; 1720; dans 
la premiere édition de fon: À raité des. 
Opérations; ; mais.il s'expliqua de maniere 
à faire penfer.que M. Petit. là: donnait: 

our. une, méthode générale É auf tut-elle, 
sise cenfurée.: 

Dès Fannée 1722, M. nobare- sr 
feffeur de l'Uniyerli té de Tubinge s. CS 
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fie la critique dans une Differtation fur 
l'étranglement des herniess il fonda la 
néceffité d'ouvrir le fac fur ce qu'il faut 
juger de l'état des parties contenues dans 
la hernie ; fur ce que l'épiploon & lin- 
teftin peuvent être altérés, & que, dans 
ce cas, il feroit dangereux de les réduire 
fans les découvrir; fur ce qu'il y a quel- 
quefois dans le fac une affez grandé quan- 
tité d'humeur fétide à laquelle il eft né- 
Céflaire de donner iflue ; & fur ce que 
l'inteflin & Fépiploon peuvent avoir con: 
tracté entre eux, & avéc les parties exter- 
nes, des adhérences qu'il eft important 
de détruire avant la réduétion. M. Heïfter 
adopta les mêmes raifons contre la mé- 
thode de M. Petit , dans fes Inftitutions 
de Chirurgie; & M. Sharp, habile Chi- 
rurgièn Anglois, a ajouté depuis, qu’en 
débridant l'anneau fans ouvrir le fac, il 
peut arriver que, l'étranglement ayant 
ceflé , les vifceres rentrent tout-à-coup 
dans l'abdomen , & entrainent ivec eux 
une portion gangrenée de’ l'épiploon ou 
de l'inteflin, ou que le fac herniaire foit 
tellement reflerré , qu'il exige abfolument 
d'être débridé, HIDE S LCR 
Mais ces Auteurs n'ont point faifi les 

vues de M. Petit : il s'en plaint lui- 
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même dans cet Ouvrage. « Ces objecs 
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tions , dit-il, ne font pas fondées fur 
ce que jai dit dans mes leçons publi- 
ques touchant cette maniere d'opérer, 
mais fur ce qu en ont écrit quelques 
Auteurs qui m'ont cité, & qui, pour 
ne mavoir pas bien enténdu , mont 
attribué & fait dire des chofes que je 
n'ai point penfées. Quils me permet: 
tent de révendiquer ma méthode, & 
de expliquer plus clairement fur des 
faits quils nont pas bien compris, 
ou que je n'ai pas affez éclaircis dans. 
mes cours publics. Si j'avois prétendu 
que le débridement de l'anneau , fans 
ouvrir le fac, fût une méthode géné- 
rale, mes an auroient raifon dans 


certains points ; 5 mais SEX qui m'ont À 


fait l'honneur d'affifter à nies opéra- 
tions , favent , s'ils mont bien fuivi , 


que je ne la pratique point dans tous 


les cas ; je puis dire, au contraire, 
que je ne l'ai pas rendue aufli géné- 
rale qu'elle peut l'être ..... Mon fen- 
timent eft donc, qu "excepté les hernies 


> gangréneufes , celles qui font maron- 


nées (a), & quelques-unes de celles dans 


(a) M. Petit asEeUd hernie maronnée celle dans la+ 
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» lefquelles l'inteftin contient des corps 
» étrangers : toutes les autres peuvent 
» être traitées aïinfi ; il y en a même qu'on 
» ne doit paint traiter autrement». 
Si jamais M. Petit a faifi avec plus 
de fagacité une indication avantageufe 
qué la nature préfente dans une mala- 
die, ceft, fans doute , dans l’occafion 
où l’on critique fa conduite. Des parties 
extrêmement fenfibles, & dont les fonc- 
tions font néceffaires à la vie, fortent, 
par une ouverture; elles y font d'abord, 
ou elles y deviennent , trop à l'étroit; 
elles y font étranglées ; l'inflammation 
& les tentatives infrutueufes qu'on fait 
pour les réduire, les menacent de tom- 
ber bientôt en gangrene ; & on trouve 
à redire que M. Petit fe hôte de faire 
ceffer l'étranglement, & de difliper ainfi 
dans f'inftant , par une opération de la 
moindre conféquence , le danger qui me- 
‘nace la vie du malade. Quelles fonc donc 
les raifons qu'on oppofe à des vues fi 
falutaires ?. 


quelle les parties font tellement collées & adhérentes 
les unes avec les autres , qu’elles réflemblent à une 


ŒX charnue ronde, fans diftinétion d’épiploon ni d’in- 
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On craint que lé fac ne renferme uné 
humeur cadavéreufe | & que l'épiploon 
&. l'inteftin ne foient atteints de gan- 
grene : mais cette crainte doit également 
regarder les tentatives qu'on fait pour 
réduire la hernie par le zsaxis: Dès que 
l’étranglemernit s’eft déclaré par les acci- 
dens qui le cara@tériféent ; on emploie 
tous les moyens pofliblés , on fait tous 
fes efforts pour faire rentrer les parties : 
en fuppofant que ces premieres tenta- 
tives foient infruétueufes, on les réiteré 
trois ou quätre fois la journée pendant 
plufieurs jours, jufqu’au momérit où lon 
juge l'opération indifpenfable. Or , de- 
puis lé premier inftant de l'étranglement 
jufqu'à cé moment, on ne préfume donc 
point qu'il y ait du danger dé reduire 
les parties fans les découvrir ; pourquoi 
donc en fuppofétôit- on en pratiguant' 
Fopération que M. Petit propofe dans 
le même intervalle de tems? neft-ce pas 
une contradiétion que de craindre dans 
cette opération le même effet qu'on tente 
de produire par le moyen du raxis? 

Il eft certain qu'en débridant l'anneau 
ou arcade érurale , fans ouvrir le fac, 
M. Petit n’a eu d'abord en vue que de 


lever l'obftacle qui s’oppofe à la réduc- 
O1? 
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tion des parties qu'on doit fe hâter de 
retirer de deffous la puifflance qui les 
étrangle. Voyant que le saxis ne fuffifoit 
point après plufièurs tentatives, äl tran- 
choit le nœud qui retenoit l'inteftin & 
lépiploon au-dehors , pour prévenif les 


funeftes efiets de l'étranglement. Mais on 


dit qu'il peut fe rencontrer des circonf- 
tances qui ne permettent point de ré= 
duire les parties fans ouvrir le fac : fans 
doute , lorfquon a trop temporifé ; ou 
quon na pas été-appelé afflez à tems, 
la gangrene peut être furvenue , ou les 
parties peuvent avoir contraété des adhé- 
rences : aufli ces cas font-ils exceptés 
par M, Petit; mais il faut les con 
noitre, - PLU | 
. Lorfque, par exemple , un éffort vio: 
lent poufle pour la premiere fois une 


portion d'inteftin hors de l'anneau ou de. 
l'arcade crurale , les fymptomes de l'étrans. 
glément fe manifeftent fur le champ; là 
tumeur eft fouvent fort petite ; mais. 
inflammation eft vive & la gangrené 


furvient le deuxieme ou le’ troilieme 
jour , cè qu'on reconnoit par la rémif= 
fion des accidens les plus violeñs.: Ce 
feroit donc alors une imprudence de dé: 


‘brider l'anneau fans ouvrir le fac, tan- 
nt. | 


Tome Î: 
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dis qu'on pouvoit le faire avec avantage 
vingt-quatre ou trente-fix heures plutôt. 

Dans les hernies volumineufes , an- 


ciennes & complettes , la difficulté de 


réduire des parties vient moins fouvent 
du refferrement de l'anneau que des ma- 
tieres qui font accumulées dans la por- 
tion de linteftin qui eft dehors, & dans 
ce cas, l'écranglement n'eft point accom- 
pagné de fymptômes aufli violens ; l'in- 
flammation n'eft pas fi vive, & le danger 
de la gangrene eft beaucoup plus éloigné. 
Onpeut donc dans cé cas retarder fans 
inconvénient , pendant plufieurs jours, 
le débridement de l'anneau ; maïs encore 
fera:t-il toujours prudent d'en venir là 
aflez tôt pour prévenir le danger qui 
peut réfulrer des tentativés trop répétées 
qu'on fait avec les mains pour réduire 
la hernie. | È 
: Enfin , quant aux adhérences des par- 
ties entrellés & au rétréciflement du fac 
vis-à-vis l'anneau , l’objetion qu'on fait 
à cet égard ne peut tomber que fur les 
hernies ‘anciennes , dans lefquelles les 
parties ne rentrent point depuis long- 
tems, & qui ont fubi plufieurs fois des 
inflammations , ou qui ont été com- 


primées par un bandage appliqué mal 


\ 
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À propos ; mais ce cas, très - facile à 
diftinguer , eft encore EXCEpté par M. 
Perit.! 

Cet habile praticien seft donc plaint 
avec raifon qu'on ait jugé fa méthode, 
fans avoir fait fes vues : mais la réduc- 


tion de la hernie n'étoit pas le feul fruic 


qu'il en retiroit. La pratique lui avoit 
fait découvrir un avantage confécutif ; 
c'eft que cette maniere d'opérer empê- 
choit le retour de la maladie. Lorfquit 
avoit débridé l'anneau & réduit les par- 
ties, il poufloit le fac dans l'ouverture, 
ê& il appliquoit deffous une pelotte plus 
large que le diametre de cette ouver- 
ture ; la fuppuration s'établifloit ; & le 
fac , raffemblé en bloc vis-à-vis l'anneau, 
contraétoit des adl hérences avec toutes 


les parries voifines , & devenoit une bat- 
riere que l'inteftin & l'épiploon ne poux 


voient plus forcer. M. Petit convient 
cependant qu'il navoit pas toujours la 
facilité de réduire ainf le fac. Lorfque 
la hernie étoit ancienne , ou que lir- 
flammation caufée par l'étranglement avoit 
fait contratter des Sihétetes AMIE 1e 
fac &t les-parties extérieures , il étoit 
obligé de le laiffer au = dehors ; mais, 
dans les cas où ces adhérences n'étoient 
dy 
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pas entierement confolidées , il avoït 
_obfervé que Journellement le fac fe rap- 
prochoit de l'anneau , & venoit à la fin 
en boucher l'ouverture en sy réuniflant. 
[faut avouer qu'on eft embarraflé 
en voyant que de pareils faits, qui pa- 
roifflent bien obfervés , font contredits 
par d'autres obfervations qu'un Auteur 
eftimable rapporte. M. Louis nie la pof- 
fibilté phyfique de réduire le fac dans 
aucun cas..« Je ne crains point, dit-il (a), 
» d'avancer que Jai pratiqué au moins cin- 
» quante fois l'opération de la hernie; le 
» fac herniaire tenoit à toutes les parties 
_» circonvoifines par la continuité du péri- 
» toine avec le tiflu adipeux cutané. Tous 
» les feuillets qu'on coupe avec le biftouri 
» porté en dédolant, quon déchire en- 
» fuite avec tant de précautions fuper- 
> flues, font-ils autre chofe que la con- 
> tinuité des cellules membraneufes de la 
>» peau & du péritoine? Perfonne na ofé 
» difféquer dans une hernie complette la 
» face poftérieure du fac herniaire, adhé: 
_» rente aux vaifleaux fpermatiques & au 
» tefticule. Ce fac n'étant pas une partie 


(a) Mémoires de l’Académie Royale de Chirurgie, 
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… »ifolée, inadhérente, n'a jamais pu être 
_» mis au nombre des parties réduétibles. 

» J'ai ouvert un aflez orand nombre de 

» cadavres de perfonnes qui avoient été 

» fujettes à hernie; même de celles qui. 
>avoient été guéries radicalement en por. 
» tant un bandage, on trouve à toutes 

» le fac herniaire ou-la produétion du 

» péritoine adhérente naturellement aux 

» parties qui l'entourent » (a). 


(a) Ces remarques de M. Louis me rappellent une! 
| opinion qui nous eft venue d‘Angleterre , touchant la 
fotmation du fac herniaire, Le frere du Docteur Hunter = 
prétend que dans le fétus, les tefticules étant encore dans 
le ventre polés fur les mufcles pfoas,, la portion du péri- 
toine qui les couvre, leur eft intimément attachée anté- 
rieurement, & qu’un mois, environ , avant la naïflance, 
les teflicules, en defcendant dans le fcrotüm , entrainenre. 
le péritoine de chaque côté, de maniere que cette por= 
tion forme un fac dans lequel le tefficule eft contenu; 
que les vaifleaux fpermatiques & le canal déférent fone 
fitués immédiatement derriere ce fac, & que l’on peut. 
pañler avec facilité une fonde de l’intérieur du ventre 
jufqu’au fond du fcrotum : c’eft par cette ouverture que 
FAuteur explique les hernies de naïflance & les bernies. 
 Confécutives; mais il obferve au’ordinairement l’ouver- 
ture du fac du côté des anneaux fe ferme fi exaétement, 
immédiatement après la naïffance , qu’il n’en refte plus 
de veflige ; & que cette ouverture étant bouchée , le 
refle du fac eft vuide, & forme la tunique vaginale du 
tefticule. C’eft une des erreurs de nos ancêlres dont on 
eft revenu depuis long-tems : ils croyoiéht que cette tuni- 
ne venoit du péritoine de Ja même façon que le anse 
d'un gant dérive de fon corps. M, Sfarp obierve que la 


d 1} 


it 
Uv D 1 :S CNONU Rs 

Mais, d'un autre côté, M. Petit a 
également examiné la difpofition des cho- 
fes avec beaucoup d'attention. « On fait, 
» dit-il , que le fac s'efface peu-à-peu 
» pendant l'ufage du brayer, lorfque ce- 
» lui-ci retient bien les parties : ceux qui 
» le portent ne guériffent que parce qu'ils 
» en font ufage jufqu'àa ce que le fac 
» foit entiérement effacé, ou jufquà ce 
» que la portion du péritoine qui le forme 
» fe foit rendue adhérente à l'inteftin, ou 
» qu'elle fe foit entiérement conformée 
» au refte de cette membrane qui eft dans 
» le ventre en reprenant fa poliflure , 
» fon étendue & fon élafticité naturelle. 
» C'eft ce qui arrive en effet, comme je 
» l'ai obfervé à l'ouverture de plufieurs 
_» cadavres qui étoient morts de toute 
» autre maladie, lefquels dans leur jeu- 
» nefle avoient été guéris de la hernie 
» par lufage du brayer : je ne dis pas 
» que cela foit toujours ainfi, mais je l'ai 
» obfervé le plus fouvent. Depuis plus 
» de quarante ans je n'ai fait aucune ou- 


chofe eft réellement ainfi dans les chiens, ce qui pour- 
roit faire croire que les recherches anatomiques , d’après 
lefquelles M. Hunter à conçu fon opinion, n’ont été fages 
que fur ces animaux, Q 
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> verfure des cadavres que je n'aie exa- 
» miné les anneaux & les endroits du 
» péritoine où fe forment les hernies, & 
» Je crois que peu de gens ont examiné 
» la chofe avec plus d'attention, fur-tout 
» dans les fujets qui avoient eu quelque 
» defcente guérie, foit par le bandage 
» ou par l'opération, foit depuis peu ou 
» depuis long-tems, » &c. Des fentimens 
aufli oppofés , qui paroïiflent également 
fondés fur des faits, ne font fufceptibles 
d'aucune difcuflion; ils nous réduifent à 
faire les mêmes recherches pour nous. 
affurer de la vérité. | 

M. Petit n’a point fini larticle des. 
hernies ; il en eft refté à celles qui fe- 
terminent par gangrene. C'eft une perte, 
mais elle a été réparée, en quelque ma- 
niere , par d'excellens mémoires qui ont 
été publiés parmi ceux de l'Académie 
Royale de Chirurgie ; tels font , entre 

autres , des obfervations , avec des ré- 
 flexions fur la cure des hernies avec gan- 
srene , par l'illuftre M. de la Peyronie (a); 
des recherches curieufes fur la hernie 
de veflie, par M. Verdier (b); un excel. 


& 


(a) Tome, 
{») Tome I. 


L'hydro- 


éele. 


Wj Drscours 


teftinales avec gangrene, par M. Louis (a); 


{ent Mémoire fur la cure des hernies ina 


un autre Mémoire fur la ligature de l'é. 


piploon, par M. Pipelet l'aîné (2); des 


nouvelles obfervations fur les hernies de 
veflie & de l'eftomac, par M, Pipelet le 
jeune (c); & des remarques très-intéref- 
fantes fur les différentes caufes de l’é- 
tranglement dans les hernies , par M, 
Gourfaud (a). 


Après avoir parlé en obfervateur éclairé 


de la hernie de veflie, des maladies qui, 
affeétent le cours 1e urines > du phy- 
mofis & du paraphymofis , M. Petit 


pañte : à l'hydrocele, au varicocele & au 


farcocele, 

L'hydrocele_n'eft ler qu'une 
infiltration de férofité dans les différens 
tiflus cellulaires des membranes qui cou- 
vrent & enveloppent les cordons fper- 
inatiques & les teflicules même : cette 


efpece peut être regardée comme un 
_ædême auquel on a Ho le nom d'hy- 


drocele par infiltration, D'autres fois 


(a) Tome HI. 
(b}) Ibid. 

{c) Tone IV, 
( d) Ibi4, 
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| l'hydtocele eft une véritable hydropifie, 
c'eft-à-dire , une collection d'eau épan- 


chée dans une cavité ; ce n’eft que dans 
cette derniere efpece où l'on pratique la 
Hponétion avec: le troi-cart. :; MM 
M. Petit ne reconnoït qu’une cavité 
où les eaux de l'hydrocele par épanche- 
ment puiflent s'amafñler; c'eft celle de la 
tunique vaginale du tefticule : il nomme 
cette tunique péritefles, qu'il compare au 
éricarde ; celui-ci n’eft attaché qua [la 
bale du cœur : dans le refte de fon éten- 
due , ils n’ont enfemble aucune adhé- 
rence, & le cœur dans fes mouvémens 
glifle contre fa furface interne, qui et 
mouillée & lubrifiée par une liqueur qui 
sy amañle quelquefois fi abondamment 


quelle forme hydropifie. De même le. 


périteftes n'eft attaché qu’à la membrane 


du corps pampiniforme , à l'endroit où 


le vaiffleau déférent , entortillé fur lui- 
mème, forme l’épididime; le refte de fon 


étendue eft ifolé , & fa furface intérieure 


eft mouillée d'une liqueur, comme celle 
du péricarde, Or, fuivant M. Petit, c’eft 


l’amas extraordinaire de cette liqueur qui 


forme la véritable hydrocele par épan- 
chement. M. Sharp, qui a examiné avec 
beaucoup d'attention les différents états 
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de cette maladie, eft du même fenti- 
ment (a). | dot 
Les Auteurs, qui ont traité de l’hy- 
drocele, ne fe font point bornés à indi- . 
quer la ponétion avec le troi-cart pour 
évacuer les eaux : ils ont encore propofé 
difiérentes opérations pour prévenir le 
retour de la maladie; les uns ont pref- 
crit douvrir la tunique vaginale dans 
toute fon étendue avec l’inftrument tran- 
chant ou avec le cauftique , & d'empor- 
ter ou de détruire , par cés moyens, 
une grande. portion de cette tunique ; 
les autres ont confeillé de pañler un féton 
. à travers la poche qui contient les eaux, 
pour en effacer la cavité en procurant 
{a fuppuration & l’adhérence des parties 
qui en forment les parois. D'autres enfin, 
pour obtenir le même effet, fe font con- 
tentés d'injecter , à la place des eaux qui 
venoient d'être évacuées par la ponc- 
tion , une liqueur fpiritueufe , capable 
… d'exciter une inflammation dans ces par- 
ties. Ces intentions feroient bonnes , fi 
on pouvoit les remplir fans danger, & 
fi les opérations qu'on confeille n avoient 


(a) Recherches critiques fur l’état préfent de la Chi- 
TUIBICe te) 
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pas fouvent des fuites plus fâcheufes que à 
Ë maladie même qu'on veut guérir fans V8 
retour. 

* On ne découvre point impunément 
des parties qui fervent à des fonétiens 
importantes , & qui font très-fenfibles , 

a moins qu'elles ne foient altérées; car 
dans l'état naturel , jouiflant de toute 

leur fenfibilité , on ne les expofe pas au 
contact de l'air, & à lation des corps 
irritans , fans qu'il en réfuite des acci- 
dens qui menacent la vie du malade, 
ou qui entraînent la deftruétion de la 
partie même. Tel eft le danger quil y 
a de découvrir le tefticule, lorfqu'on en- 
treprend la cure radicale de Fhydroceles 
ceux même qui préconifent cette opéra- 

tion avouent que , lorfqw'ils l'ont prati- 
quée , ils ont eu le plus fouvent à com- 
battre des douleurs très-vives dans les 
reins, une fievre violente , des mouve- 
mens convulfifs , le délire , un gonfle- 1 
ment extraordinaire du tefticule & du 1 
cordon fpermatique , & quelquefois des . 
abcès dans ces parties. Cette feule con- + 
fidération fufiroit pour décréditer certe 
méthode; mais il y a encore des raifons, 
prifes dans la nature même de la mala- 
die, qui doivent la faire profcrire. 
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_ On reconnoït en général plufieurs cau- 
fes de l'hydrocele ; les coups, les chûtes 
peuvent donner lieu à cette maladie en 
produifant une contufion au tefticule, 
laquelle, par Pirritation qu’elle y excite, 
attire une plus grande quantité de féro- 
fité dans le péritefles. L'hydrocele peut 
furvenir encore dans d’autres afféftions 
du tefticule , telles que le farcocele, le 
varicocele , linflammation caufée par la 
fuppreffion de l'écoulement de la gonor- 
rhée. Or, comme dans ces cas l'hydrocele 
neft qu'un accident qui complique Îa 
maladie principale , à laquelle feule les 
indications curatives doivent fe rapporter, 
il faut d’abord écarter d'ici ces fortes d'hy-" 
droceles fymptômatiques, parce qu’elles 
ne préfentent par elles-mêmes aucune vue 
particuliere par rapport à leur cure ra-. 
dicale./ 7 î 

Mais il eft une autre efpece d'hydro- 
. cele quon doït regarder comme eflen- 
tielle , parce qu'elle ne dépend d'aucune 
léfion primitive de la partie; c'eft celle 
qui furvient dans un âge plus ou moins 
avancé , fans aucune caufe manifefte. 
Ceux qui ont étudié avec attention Fhif. 
toire des maladies , favent que ces hydro-. 
celes doivent être confidérées le plus 


» 
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fouvent , comme des efpeces de dépôts 
critiques qui terminent diverfes affe&ions 
chroniques, ou qui les préviennent. L'ex- 
périence prouve en effet que fouvent la 
naiflance d’une hydrocele fait difparoïtre 
une humeur cathareufe, un aftme , des 
douleurs de rhumatifmes opiniâtres, une 
affe&tion hypocondriaque , néphrétique, 
hémorroïdale , &c. & que, s'il arrive 
que l’hydrocele fe diffipe d'élle-même, 
ou fi elle ne revient plus après plufieurs 
ponétions, les mêmes maladies fe renou- 
vellent, ou il en furvient d'autres beau- 
coup plus fâcheufes. C'eft comme l'en- 
flüre œdémateufe que certains vieillards 
ont habituellement aux jambes; on fait 
qu’elle ne difparoït jamais , foit d’elle- 
même ; foit, par dés moyens que l’art 
emploie imprudemment , fans que la tête 
ou la poitrine en-foient gravement affec- 
tées. Or ,-indépendamment du danger 
qu'il y a à découvrir le tefticule dans 
l'opération qu'on propofe, on doit donc 
craindre encore celui qui peut réfufter 
confécutivement de la cure radicale de 
hydrocele.…. | 

Une opération aufli dangereufe étoit 
trop oppofée aux principes de M. Petit, 
pour quil lait confeiilée : il dit cepen- 


es 
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dant cb la pratiquée, fans marquer 
dans quelle occafion. S'il eût fini Par- 
ticle de l'hydrocele, il fe fût fans doute 
expliqué l-deffus ; mais je puis attefter 
que je nai jamais vu qu il ait propofé la 
cure radicale de l’hydrocele à ceux aui 
avoient recours à lui dans cette mala- 
die ; il s’eft toujours contenté de leur 
faire la ponétion. Mais qui peut donc 
avoir concu l'idée d’une cure entourée 
de tant de dangers ? On reconnoit là 
le génie des anciens, qui veuloient gué- 
rirtoutes les maladies, à quelque prix que 
ce fût. Comme ils pratiquoient plufeurs 
opérations plus cruelles les unes que les 
autres, pour empêcher le retour des 
hernies après avoir. réduit les parties, 
ils ont encore imaginé d'employer Île 
fer & les cauftiques pour prévenir éga< 
lement le retour de l'hydrocele. Depuis, 
tous les auteurs ont fait mention dans 
leurs écrits de cette cure radicale, fans 
néanmoins qu ‘elle ait été beaucoup nufe 
enfpratique : il n’y a que depuis quelque 
tems que les Anglois paroiffent vouloir 
laccréditer : il faut être bien prévenu 
en. leur faveur pour avoir M nous 
engager à les imiter à cet égard ; mais 
ge neft pas la feule occafion où je me 
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fuis apperçu qu'à Paris langlo - manie 
gagne dans la Chirurgie, 

Le chapitre dans lequel M. Petit traite 
de lamputation des membres eft un de 
ceux où le génie & l'expérience con- 
fommée de ce grand maître fe mon- 
trent avec le plus d'éclat. Il commence 


L’ampou 
tation, 


par déterminer les cas qui exigent l'ame 


putation. Dans une telle bleffure , dans 


une telle maladie, peut-on fauver la vie 


du malade fans le mutiler ? L'amputa- 
tion doit-elle êtré faite immédiatement 
après la bleffure qui l'exige, ou peut-elle 
être différée fans danger? Ces queftions 


ne font pas toujours faciles à réfoudres 


la nature, du mal, la conftitution du ma- 
Jade, & bien d'autres circonftances qui 
doivent influer fur le jugement que le 
Chirurgien doit porter, rendent ce juge- 
ment bien délicat. M. Petit en prévient 
les jeunes praticiens; c’eft pour les inf 
truiré qu'il rapporte plufieurs obferva- 
tions capables de les éclairer dans beau: 
Coup de cas douteux que la pratique peut 
leur préfenter, 

Tout le monde connoît le tourniquet 
que M. Petit inventa pour fufpendre la 
circulation du fang dans le membre 


qu'on doit amputer. Îl obferve qne, de 


iv Discovers RE 
fon téms , quelques Chirurgiens françois 
le critiquerent, & que, malgré fes avan: 
tages ; plufeurs lui préférent l'ancien 


tourniquet. Tels font les hommes! Ja 


routine ou la jaloufe leur font quelque 


fois préférer des ufages pernicieux , à 
de nouvelles inventions dont lutilité eft 
évidente. Mais devions-nous voir encore 


: aujourd'hui parmi nous des praticiens qui 


accordent la même préférence au garotè 
C'eft peut-être parce que M: Sharp a 
dit (a) que, lorfqu'on avoit le fecours 
d'un aide , le garot étoit plus commode, 


_& quil lemployoit toujours dans. les 
amputations ; plutôt qué le tourriquet à 


VIS: | \ 


Un des inconvéniens âttichés à {a 


maniere dont les anciens amputoient les 
membres, étoit la faillie de Fos , par: 
ticulierement däns l'amputation dela 
cuifle. Pour corriger cette imperfe&tion, 
M. Petit imagina de couper les chairs 
en deux tems; c'eft-à-dire, qu'après les 
avoir fixées par une ligature autour du 
membre , il conmencoit l'incifion cir- 


_culaire un pouce plus bas que l'endroit 


| (a) Recherches critiques [ur Fétat préfent de la Chi 


surgis ; pag. 350 k 
| où 


PRÉLIMINAIRE. - dxy 
où il avoir deflein de fcier l'os ; il ne 
coupoit par cette premiere incifion que 
{a peau & la praiffe jufqu'à là membrane 
qui couvre les mufcles ; il faifoit tirer 
vers le haut ces tégumens, de forte. qué 
les chairs fe trouvoient découvertes de 
plus d'un pouce ; alors'il les coupoit 
d'un feul trait jufqu'à l'os , au niveau dé 
la peau; il les relevoit avec la compreffé 
fendue ; & lorfau'il avoit fcié l'os , il 
le trouvoit enfoncé dans les chairs de 
quelques lignes, Il éft’ X’préfumer qué 
Cette méthode a toujours fuMi à M. Perit 
pour éviter la faillie delos, puifqu’if 
sen eft toujours contenté, & puilqu'il 
dit, qu'en la füivant, les chairs du moi- 
gnon & l'os font au niveau l'un de l’autre 
lorfque le malade eft guéri; & que fou 
vent même la cicatrice eft plus enfoncéé 
dans le centre qu'à la ciféonférence du 
POienom an Or GIv. FES T , roi 
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(a) Les Anglois affurent que Pincifion en deux tems 
a été également imaginée par M. Chefeiden, qui Pavoit 
propofée À M. Fern, fon maitre, lorfqu’il n’étoit encore 
que fon éleve : cela peut être. Mais M. Chefelden: n’a 
publié fes idées fur cet objet qu’en 1749, à la fin d’une 
Fraduétion en anglois d’un Ouvrage de M le Dran, pat 
M. Gataker ; tandis que M. Petit enfeignoit cette me 
thode dans nos écoles publiques plus de trente ans avant 

Tome IL, e 
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_ On trouvera dans le chapitre de lam., 

utation & dans celui de l'anévrifme qui 
e fuit , les obfervations que M. Petit 
avoit données à l’Acadéinie Royale des 
Sciences fur la formation du caillot ; 
moyen dont la nature fe fert pour arré- 
ter.le fang dans les hémorragies. Il ef 
dificile quune vérité foit -démontrée 
avec plus d'évidence. Jai cependant été 
témoin quon formoit fourdement des 
doutes contre elle; tant il eft vrai qu'on 
trouve toujours des efprits qui. veulent 
fe diftinguer par des fentimens. oppofés 
k ceux qui. font le plus folidemént éta- 
- .K L'expérience avoit convaincu M. Petit 
que la ligature des vaifleaux, dans l'am- 
putation , étoit, la principale caufe des 
aëcidens qui, terminent fouvent la vie 
des malades peu de tems -après. l'opéra 
tion , par la violente irritation qu’elle 
produit en étranglant les chairs que le 
fil émbrafle. L'émbarras où ce grand Chi- 
rurgien fe: trouva pour une hémorragie 
qui furvint le vinpet- unieme jour après 
Famputation deida cuifle de M. le Mar- 


cette époque : ce n’eft donc pas par Ie canal de M Chefel- 
gen qu’elle a été répandue dans toute l'Europe, 
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quis de, Rothelin, lui fuggéra l'idée d'une 
machine compreflive , quil fit exécuter 
lur I Chap, & qui eut Iéhiucces le. 
plus éclarant. Depuis ce tems-là, il ret 
garda toujours la ligature comme ‘un 
moyen dont il étoit poflible de fe pañfer : 
il la ; jugeoit cependant indifpenfable dans 
les armées , où la célérité'qu'exige le 
férvice lorfaw il y a beaucoup de bleffés 
le jour ou le lendemain d'une bataille, 
_ & la néceflité de tranfporter ces bleffés 
d'un lieu dans un autre, ne permettent 

pas de fe fervir de la compreflion feule, 
_ ni dés autres moyens que la pratique 
ordinaire met en ufage pour arrêter le 
fang. 

Énfin M. Petit entre dans les détails 
les plus lumineux fnr tout ce qui peut 
aflurer le fuccès de l'opération : l'appli- 
cation de l'appareil, la fituation du ma- 
lade & du moignon, & la conduite qu'il 
faut tenir dans la fuite des panfemens 
jufqu'à la guérifon, foit par rapport à la 
maniere de panfer, foit par rapport anx 
différens médicamens qu'il faut employer 
fuivant les circonftances. On voit, dans 
les préceptes qu'il donne fur tous ces 
objets , une attention toujours prévoyan: 
te, pour éviter Mo & la douleur 
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qui font les accidens les plus capables dé 
contrarier la nature dans la cure d’une 
plaie aufli confidérable. | 
Depuis la mort de M. Petit, on a 
beaucoup differté {ur différens points de 
l'amputation des membres, particuliere- 
- ment fur la faillie des os. On trouve 
dans le fecond volume des Mémoires 
de notre Académie, une obfervation de 
M. Veyret fur la réfe&ion de l'os après 
famputation de la cuifle. Cette opéra- 
tion avoit été faite à une fille âgée. de 
vingt-quatre ans, afflisée depuis douze 
d'un /pina-venrofa à la jambe. M, Veyret, 
habile praticien, crut éviter la faillie de 
Pos en faifant l'incifion en deux- tems 
recommandée par M. Petit. La ligature 
étant faite , il ramena la peau & les 
_chaïrs au-delà du niveau de l'os, de forte 
+ que celui-ci paroïfloit fort enfoncé, dans 
les mufcles; mais. dans la fuite, les chairs 
_ J'ayant abandonné infenfiblement , il fit 
une faillie de quinze lignes de longueur, 
qu'on fut obligé de retrancher avec Ja 
cie, pour pouvoir adapter une jambe de 
bois au moignon. Don Lien à 
_ Cette obfervation fit naître dans l'A- 
cadémie une difcuffion entre Meffieurs 
Andouillé & Bagieu , pour favoir sil 
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falloit, dans un cas femblable, fcier la 
partie excédente de l'os, ou fi on de- 
voit confier à la nature le foin de la 
retrancher par l'exfoliation. Cette dif- 
cuflion , entre deux praticiens aufli dif- 
tingués, devint intéreflante; chacun rap- 
porta des obfervations fort curieufes pour 
faire valoir fon opinion. : | 
Mais que la réfe&tion de los avec la 
fcie, dans un pareil'cas , foit néceflaire 
ou ñon, on pouvoit croire quil y avoit 
quelque chofe de mieux à faire pour le 
progrès de l'art; c'étoit de prévenir la 
faillie de l'os. Or , dans la fuppoñition 
que cette fäaillie dépendit de la maniere 
de couper les chairs dans l'opération, 
il eût été, en effet, bien plus avanta- 
geux de réformer cette maniere d'opé- 
rer, pour éviter l'inconvénient dont il 
sagit. Ceft ce que M. Louis propofa de 
la maniere que je vais l'expofer. | 
… Il eff certain que la faillie dés os n'aura 
_ Jamais dieu tant qu'ils feront immédia- 
tement environnés par la mafle charnue 
des mufcles, Cette propoñtion eft incon- 
teflable, On'ne voit point cet inconvé- 
ent arriver à la jambe , ni à Favant- 
bras, parce que:la plupart des mufcles 
quon coupe font adhérens aux os , & 
| e À 
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contenus par des aponévrofes dans leur 
fituation. Dans lamputation du bras, ïl 
n'y a que le mufcle biceps qui peut fe 
retirer vers la partie fupérieure. Le bout 
dé l'humerus refte toujours enveloppé 
dés mufcles branchiaux , & des exten- 
féurs , retenus & fixés par leurs adhé- 
rénces à l'os même. Mais il n’eneft pas 
de même à la cuifle où il ny a que le 
mufcle crural qui foit fixé à l'os dans 
toute fon étendue ; les mufcles vafte- 
interne , vafte-externe & triceps ont aufh 
des adhérences au fémur , mais ils ny 
font attachés que par leur bord ‘inté- 
rieur ; le refte eft libre & flottant ; enfin 
la plupart des autres mufcles qui font 
mouvoir la jambe n’ont aucune conne-' 
xion immédiate avec le fémur; de ma- 
niere que fi, après l’'amputation, aucun 
lien ne les retient à l'extrémité du moi- 

_gnon, ils peuvent fe retirer vers leurs 
attaches fupérieures, & laïffer l'os dénué 
dans une longueur plus où moins con- . 
fidérable. C'eft donc pour prévenir cette 
dénudation confécutive que M. Louis a 
imaginé de fixer d'abord les chairs par 
une ligature , de couper d'un feul trait 
la peau & les mufcles jufqu’à los, d'ôter 
enfuite la bande qui fixoit les chaïrs, 
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pour donner aux :mufcles, qui ne font 
point ‘adhérens à l'os ; la liberté de fe 
retirer ; cela fait, de couper avec un 
biftouri des adhérences du’ crural , ‘des 
vaftes., & du triceps avec l'os, de rele- 
ver toutes ces chairs avec la compreffe 
fendue , & de fcier l'os trois travérs de 
doigts plus haut qu'on ne lauroit fait fi 
on l'eût fcié au niveau des -chairs affer: 
mies par la ligature, C'eft ainfi que M. 
Louis réfervoit une ‘longueur fufifante 
du corps charnu des mufcles, pour four: 
nir-à leur rétration confécuütive , fans 
que l'os en füt dénué aux approches du 
terme de la guérifon. 


Cette doétrine émanée d’un praticien 

qui s'eft toujours diftingué dans fon art, | 
a fixé l'attention de tous les Chirurgiens 
de l'Europe ; les uns ont applaudi aux . 
vues de M. Louis; les autres ont mis en 

pratique fa méthode , dont ils! n'ont pas 
obtenu tout le fuccès qu'ils en attendoients . 
mais ‘il y en a qui, fans rien propofer 
de plus raifonnable , ont condamné fes 
principes avec une dureté fcandaleufé , 
dont l'art ne pouvoit retirer aucun fruits 
il cft bien permis d'être d'un fentiment 
contraire à celui de M. Louis; & fans 
doute qu'il ne s’en: ‘offèafe 
€ IV 


ra jamais à . 


fx Lo ris ou Ras: 

lorfque, cen: une difeuflien utile à l’hus 
manité, on obférvera lés écards que des 
hommes , des confreres, fe doivent mu- 
_ tuellement : telles font mes. difpofitions ; 
auffi je ne° crains point qu'il refufe fon 
approbation a- quelques obfervations que 
je vais oppofer à fon fentiment, fi elles 
juftifient la méthode de M. Petit dans 
l'amputation. | 
La connoïffance que M. Louis avoit. 
de la difpofition naturelle des mufcles 
qu'on dôit couper dans l'amputatiôn de 
la cuifle , lui avoit fuggéré l'idée de fa 
méthode : comme la plupart de ces muf 
cles n'ont aucune abhérence avec le 
fémur , & quils font liés enfemble par 
un tiflu cellulaire lâche & extenfible , il 
avoit cru qu'après leur fection, ils con- 
fervoient la liberté de fe retirer vers 
leurs attaches fupérieures, & d'abandon- 
ner ainfi l'extrémité de l'os : mais l'ob- 
fervation nous apprend que cette difpo- 
fition change dans l'état contre nature, 
& que les mufcles, qui font coupés au 
niveau de lextrémité de l'os, nont 
point la liberté de fe retirer, lorfque les 
circonftances font favorables : je mex- 


plique. | | 
Je fuppofe qu'on coupe la cuifle, fui. 
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“want la: méthode de M. Petit, à un 
homme bien conftitué d’ailleurs : à la 
levée du premier appareil , on trouve 
routes les parties molles, qui ‘ont été 
coupées, adhérentes :les unes aveciles 
autres , non feulement par le fang qui 
seft épanché dans leurs interfices , & 
qui sy eft coagulé ; mais encore par 
Jinflammation: qui a précédé la fuppu- 
ration ; toutes ces parties font tellement 
confondues enfemble quon ne diftingue 
‘plus ni mufcles ni aponévrofes , ni tiflu 
cellulaire, &c. H n'y a plus de lignes qui 
les féparent ; {a peau , quoique confer- 
vée plus longue que le niveau des chairs 
par l'incilion en deux tems ; eft adhé- 
rente à leur bord , qu'elle nabandonne 
plus ; les extrémirés coupées des muf- 
cles font rètenus par le tiflu cellulaire 
avec lequel elles ne font plus qu'une 
même malle : enfin les chaïrs qui envi- 
ronnent los, y font collées dans toute 
fa circonférence , & fixent, fur ce point 
d'appui ; les mufcies à lextrémité du 
‘MOoIenon. . : | | 
Mais dans cet état la moindre vio- 
lence peut détruire les adhérences de 
toutes ces parties, & donner lieu par-là 
à la dénudation confécutive de l'os : les 
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pieces de l'appareil mal appliquées, l’uw- 
fage des médicamens trop irritans, la 
douleur & les mouvemens convulfifs des 
fibres mufculaires, excités par la liga- 
ture des vaifleaux; la pourriture :qui fur- 
vient en conféquence de l'étranglement 
des, chairs que cette ligature embrafles 
les mauvaifes qualités du pus , devenu 


trop âcre par fon féjour;les abcès qui 


fe forment dans les interftices des muf- 
cles à l'extrémité du moignon; les mou- 
‘vemens indifcrets du membre qui a fubi 
T'amputation, &c. Toutes ces caufes peu- 
vent produire la faillie de l'os’, en rom- 


‘pant les liens que la natere avoit formés | 


“extrémité coupée. NUS 
M. Louis a très-bien obfervé ces ;cau- 
fes accidentelles de Îa dénudation de 
Fos; mais elles n'exigent point qu'on ré- 
forme la méthode de M. Perir ; il ef 
aifé au contraire de démontrer que l'in- 
‘cifion en deux tems contribue plutôt à 


-pour rétenir les chairs au niveau de fon 


la prévenir. Lorfqu'on fe contente din-. 


cifer la peau & les chairs , d'un feul 
-trait, jufqu’à l'os, à la levée du premier 
appareil on trouve , le plus fouvent,, 
que la peau laiffe les chairs: à découvert 


dans une étendue plus ou moins conte 
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dérable , foit que le gonflement qui eft 
furvenu au moignon l'ait obligé de fe 
rétirer, foit que le bandage mal appliqué 
l'ait repouflée. Elle fe fixe dans cet en- 
droit par l'adhérence quelle contratte 
avec les parties qu'elle couvre , de forte 
que n'ayant point l'ampleur convenable 
pour fuivre les chairs à mefure qu'elles 
fe dépriment , ‘elle les empêche ée s’ap= 
procher de l'os en les retenant de fon 
côté , & rend, par ce moyen, le moi- 
gnon plus ou moins conique. Il eft donc 
bien avantageux d'avoir confervé aflez 
de peau , non - feulement, pour que, 
malgré le sonflement du moignon, elle 
puifle fe fixer au bord des chairs , mais 
encore pour qu'elle puifle les fuivre li- 
brement à mefure que la plaie dimigue 
de diametre, ou que fes bords s'appro- 
chent de l'os par les progrès de la fup-. 
puration (a). Il faut confidérer , d’ailleurs, 
que toutes les parties charnues du moi- 
gnon ; doivent fe déprimer ou s'effacer 
au point de permettre à la peau de venir 


(a) Voyez le Mémoire de M. Fabre fur la rèunion 
_ des plaies & des ulceres avec perte de fübflance , dans 
le Tome IV, des Mémoires de l’Académie Royale de ‘ 
Chirurgie, PS 
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{e réunir à l'os même ; il faut confi- 
dérer encore qu'après la formation de 
la cicatrice , le moïgnon refte conique 
pendant quelque tèms par létar de dé- 
preflion où toutes les parties ont été 
réduites ; mais qu'enfuite le retour de 
lembonpoint leur rend à peu près le 
volume qu'elles avoient perdu par amai- 
griflement & la fuppuration. Or fi, dans 
l'opération, la peau n'a pas été confervée 
plus longue que le niveau de l'extrémité 
de Fos où elle doit fe réunir , elle fe 
prêtera moins , après la cicatrifation , à 
l'augmentation du volume des parties 
quelle couvre , elle fera bridée & le 
moignon refterascohique ; au lieu que, 
fi on en a réfervé un pouce ou deux 
degplus par l'incifion en deux tems, les 
mufcles & le tiffu cellulaire auront la 
liberté de s'étendre à mefure que leur 
volume augmentera, & la furface du moi- 
gnon acquérera , à peu de chofe près, 
de même diametre que la cuifle avoit 
dans cet endroit lorfqu'elle étoit dans 
l'état fain. 

Telle eft la marche de la nature, & 
M. Petit l'avoit bien obfervée. I! fe con- 
tentoit de couper les chairs le plus éga- 
lement qu'il lui étoit poflible , & de 
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maniere qu'elles ne débordaffent que de 
quelques lignes le niveau de Fos, parce 
qu'il favoit que le fang coagulé & l'in- 
flammation les fixoient à l'extrémité du 
moighnon. En faifant l'incifion en deux 
tems, il confervoit de la peau un pouce 
ou deux de plus , parce qu'il prévoyoit 
qu'elle devoit fe réunir à los même, & 
qu’elle devoit avoir aflez d'ampleur pour 

rmêttre au moignon d'acquérir, après 
la guérifon ; une furface d'un diametre 
fufhfant, pour y adapter commodément 
une jambe de bois. Il évitoit d'ailleurs 
dans les panfemens tout ce qui pouvoit 
détruire les adhérences qui: retenoient 
les chaïrs au niveau de los; & pour les 
y fixer avec plus de fureté , il avoit en- 
core l'attention de les foutenir avec des 
bandellettes emplaftiques, appliquées en 
Crow à l'extrémité du moignon , êcc. 
Mais pourquoi, malgré cette méthode, 
malgré ces précautions:, malgré même 
celle de fcier los trois travers de doigts 
“plus haut que Îe niveau des chaïrs, 
comme M. Louis l'a recommandé; pour- 
quoi, dis-je, malgré tant de moyens d'é- 
viter la faïllie de Pos, cette faillie a-t-eïle 
lieu dans certaines circonftances ? L'’ob- 


. fervation va encore nous fervir à réfoudre 
ce problême. 
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En lifant les différens écrits qu'on a 
publiés fur la dénudation des os après 
l'amputation, on eft frappé de voir que 
tous lès malades , qu'on à cités pour 
exemples, étoient dans un état de dé- 
périflement , ou affetés de quelque vice 
intérieur. La fille dont j'ai parlé, à la- 
quelle M. Veyret fut obligé de refcier 
l'os qui excédoit de quinze lignes le ni- 
veau des chairs, avoit depuis douze ans 
un /pina-ventofa à la jambe. L’os fut en- 
core faillant & dénué dans un foldat au- 


quel M. Allouel avoit coupé la cuiffe. : 


Ce foldat avoit recu un coup de feu au 
genou; un mois ou fix femaines après fa 
bleffure , il étoit épuifé par la diète fé- 
vere qu'il avoit obfervée, par une fup- 
puration abondante, & par plufieurs dé- 


pôts confidérables qui s'étoient formés: 


dans la cuifle; les douleurs vives qui le 
tourmentoient , le déterminerent à de- 
.mander lui-même l'opération. On cite 
encore deux exemples de dénudation de 
l'os dans deux malades, auxquels Meffiéurs 
Pouteau & Puy, habiles Chirurgiens de 
Lyon , firent l'amputation de la cuiffe 
fuivant la méthode de M. Louis. Un de 
ces malades avoit été extrêmement affoi- 
bli par les douleurs & par les remedes 
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qu'on lui donnoit depuis trois ans pour 
une anchilofe au genou , dans laquelle 
l'extrémité inférieure du fémur & la par< 
tie fupérieure du tibia & du péroné ; 
fe trouverent rongées. L'autre malade 
étoit également attaqué d'une anchilofe 
ulcérée avec carie au genou , accom-= 
pagnée d'une fuppuration féreufe ; °la= 
quelle s’étendoit jufqu à la partie moyenne 
de la cuifle, Quoique , dans ce dernier 
-malade, le fémur füt très enfoncé dans 
les chairs lorfque l'amputation fut ache- 
vée , un mois après la faillie de los 
devint fi confidérable , que M. Puy fut 
obligé de le refcier au niveau des chairss 
&, malgré cette réfe@tion,, la faillie au- 
gmenta encore au point quon eût été 
obligé de fcier l'os une troifieme fois, 
fi le malade n'étoit pas mort. Enfin, M, 
Louis lui-même n'a point évité que le 
moignon ne devint un peu conique dans 
un malade qni avoit avant l'opération 
lès mufcles de la cuifle dilacérés par la 
purulence (a). | Res 

IL faut donc que, dans ces cas, il'exifte 
une caufe ‘infurmontable de la dénuda- 


(a) Voyez le quatrième Volume des Mémoires de 
Académie Royale de Chirurgie, pag. 58. 
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tion de los : il ne fera pas difficile de 
la découvrir, fi l'on fe rappelle ce que 
nous avons dit des adhérences qui fixent 
l'extrémité des mu'clés au niveau de l'os. 
Nous avons fuppofé l'amputation de la 
cuifle faite à un homme bien conftitué 
daïlleurs , à un homme dont les liqueurs 
n'ont fouffert aucune altération. On fait 
que, dans cet étar, le fans & la limphe 
forment , dans les plaies récentes , des 
adhérences folides , foit qu'ils fe coa- 
gulent fimplement lorfqwu'ils font extra- 
valés, foit que l'inflammation augmente 
leur ténacité ; aufli voit-on que dans ce- 
cas, les chaits reftent conftamment fixées 
a l'extrémité du moignon, pour peu quon 
évite les caules accidentelles qui font ca- 
pables de rompre Les liens qui les retien- 
nent; mais il nen eft pas de même dans 
les fujets dont le fang & la limphe font 
altérés , appauvris ; dans les fujets où 
ces fluides prefque diffous n'ont pas la 
confiftance néceflaire pour former des 
adhérences capables de lier enfemble & 
de retenir dans un point fixe les parties 
divifées. Tels étoient les malades dans 
léfquels on a vu que la dénudation de 
Vos, après l'amputation, a été inévitabie. 
Le fang coagulé & l'indammation qui a 
Lot précède 3 


PRÉLIMINAIRE.  Îxxx) 
précédé, ont bien pu, pendant quelque 
tems, retenit Îles chairs au niveau de 
l'extrémité de l'os , mais ces liens n’é- 
toient pas aflez folides pour réfifter à la 
moindre force qui tendoit à les rompre; 
les chairs ne tenoient, pour ainfi dire, à 
rien, parce que les fluides qui devoient 
fournir le gluten propre à les fixer, ne 
pouvoient acquérir aflez de confiftance & 
de folidité pour s’oppofer à leur rétration, 
Ainfi , les fibres mufculaires étant dé- 
gagées de tout lien, l'irritation excitée 

ar les panfemens & par l'a@ion d'un pus 
âcre & fanieux, les faifoit retirer chaque 
jour vers leurs attaches fupérieures en 
excitant leur irritabilité. Peut - être aufi 
que leur tiflu étoit infenfiblement dé- 
truit , anéanti par les mêmes caufes ; mais 
quoi qu'il en foit, los reftoit dénué mal- 
gré quon eût confervé à la mafle charnue 
-des mufcles une longueur excédente de 
plufieurs pouces. | 
Mais l'expérience nous démentiroit fi 
nous difions que la' dénudation de l'os 
a lieu dans tous les malades qui font 
‘exténués, ou qui font affectés de quel- 
que vice intérieur. Les liqueurs peuvent 
avoir des modifications différentes dans 


le cours d’une même maladie. Dans la 
Tome L, 
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vérole , par exemple, & dans les écrouel: 
les , le fang & la lymphe peuvent, dans 
un certain degré de la maladie , être fuf- 
ceptibles de s'épaiflir & de fournir un 
gluten folide ; au lieu que, dans un autre 
tems , le progrès du mal aura détruit 
leur confiftance. Aufli voit-on que cer- 
tains vérolés ou écrouelleux guériffent 
promptement de l'amputation , comme 
M. Petit l'a obfervé, tandis que cette 
opération ne réuflit pas de la même ma- 
nière dans d'autres fujets affe&tés des 
mêmes maladies, mais dont les fluides 
font tombés en diffolution ; ce qui eft 
Ææncore une preuve confirmative de nos 
principes. 

Il eft donc des cas où la dénudation 
de l'os eft inévitable , quelqué méthode 
quon fuive, & d'autres, qui font Îles 
plus ordinaires , où celle de M. Petit 
fufät pour l'éviter; car il eft certain que 
les mufcles, après la rétra@ion primi- 
tive qu'ils éprouvent dans l'inftant qu'on 
les divife, n'ont plus la liberté de fé re- # 
tirer dès que la coagulation du fang & 4 
de la lymphe, & enfuite l'inflammation 
les ont fixés à l'extrémité du moignon. 
Il fuffit donc de les couper le plus éga- 
lement quil eft poflible, au niveau de 
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l'extrémité de l'os, puifqu'ils ne doivent 
plus abandonner fi le membre refte dans 
un parfait repos , & fi on évite tout ce 
qui peut rompre les liens qui les retien- 
nent. Or, en fuppofant que , dans ce 
cas, on conferve à la mafle charnue des 
mufcles une longueur qui excede de deux 
ou trois pouces l'extrémité de l'os; que 
deviendront ces chairs ifolées, fans point 
d'appui, & au centre defquelles il y a 
le vuide que l'os occupoit? Conçoit-on 
bien comment la cicatrice pourroit fe 
faire dans un pareil moignon ? 
Cependant il fembleroit que la mé- 
thode de M. Louis conviendroit du moins 
dans les cas dont nous venons de parler, 
où la dénudation de l'os eft inévitable : 
mais comment les reconnoître , ces casè 
puifque cette dénudation n'arrive point 
dans tous les malades qui font exténués, 
ou affeétés d’un vice intérieur : & en fup- 
pofant même quon les diftinguât , ne 
faudroit-il pas encore attendre que l'ex- 
périence nous eût appris sil ne feroit pas 
plus avantageux de s'expofer à fcier l'os 
une feconde fois, ou d'attendre que la 
nature en retranchât elle-même la partie 
excédente, que de pratiquer une méthode 
infolite, par laquelle on n'évite pas même 
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néceffairement l'inconvénient dont il eft 

queftion , lorfque les fluides altérés ne 

peuvent pas fournir un gluten affez folide 

pour fixer les chairs à l'extrémité du moi- 
non. 

Ce n'étoit donc point fur la maniere 
de couper les chairs dans l'amputation, 
qu'on devoit exercer fon génie. Celui qui 
trouveroit le moyen d'arrêter le fang 
avec füreté fans faire la ligature des vaif- 
feaux , de la maniere quon la pratique 
aujourdhui, mériteroit bien mieux de 
l'humanité. Lorfqu Ambroife Paré ima- 
gina de lier les vaiffeaux , il fit faire un 
grand pas aux progrès de l’art, en prof: 
crivant les moyens , aufli infideles que 
dangereux, dont les anciens fe fervoient 
pour arrêter le fang : mais ce pere de la 
Chirurgie Françoife ne comprenoit dans 
la ligature que l’artere feule qu'il falloit 
lier; il eft vrai qu'on a éprouvé quelque- 
fois que limpulfion du fang ou quel- 


qu'autre caufe faifoit manquer cette liga- 


ture; mais pourquoi na-t-on pas cherché 
à l'affermir par un autre moyen que celui 
d'embraffer avec le fil beaucoup de chairs 
qu'on étrangle avec violence f Tous les 
praticiens conviennent que cette maniere 
de lier Les vaifleaux eft la caufe des acci- 
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dens les plus terribles , fur-tout lorfque 
les malades ont toutes leurs forces, com- 
me le jour ou le lendemain d’une bataille : 
aufli combien peu de ces malheureux ; 
qui fe facrifient pour la patrie , fauve- 
t-on de la mort par la voie de l’'ampu- 
tation ! M. Petit, qui connoifloit les fu- 
neftes effets de l'irritation caufée par la 
ligature, croyoit qu'on pouvoit fubfituer 
a ce cruel moyen la machine compref- 
five qu'il avoit imaginée dans l'occafion 
dont nous avons parlé. On a depuis pro= 
pofé l'agaric de chêne, la veflie appliquée 
feule fur le moignon , ou conjointement 
avec la ligature de l'artere, comme Am- 
broïfe Paré l'avoit imaginée, & comme 
on dit que les Anglois la pratiquent. 
C'eft à l'expérience à apprécier ces moyens. 
Enfin, je le répete, celui qui arrêtera le 
fang avec füreté & dans tous les cas fans 
faire la ligature , comme on la pratique 
aujourd'hui , fera digne des plus grands 
ie , & de la récompenfe la plus hono- 
rable, | 


Nous trouverons dans cet Ouvrage 
bien d’autres objets propres à exciter notre 
émulation, C'eft à préfent que nous pou- 
vons nous flatter que la Chirurgie va 
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changer de face; les écrits de M. Petit 
vont, en quelque forte , nous communi- 
quer le génie qui l'infpiroit. Nous ne 
nous occuperons plus de vaines fpécula: 
tions. Nous nimiterons point ces favans 
qui fe contentent de faire l’hiftoire chro. 
nologique des opinions des anciens & 
modernes fur les maladies. Nous nous 
occuperons uniquement à obferver la na- 
ture, comme faifoit M. Petit, pour re- 
culer les bornes de l’art dans les points 
quil a laiflés imparfaits. 2 


Fin du Difcours préliminaire 
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CHAPITRE PREMIER. 
Des Plaies en général, 


f. I. 


{ 


Définition & Di Ferencess 


Le mot de plaie fe prend différemment; on 
‘s’en fert pour exprimer toutes fortes de folu: 
tions de continuité de quelque nature qu’elles 
foient, fur-tont celles qui font fanglanntés où 
fuppurantes ; mais, à proprement parler, là 
plaie eft Ja folution de continuité récente 3 
fanglante ; fans pourriture, faite aux parties 
molles & par caufe externe. On nomme cepen- 
dant plaie à l'os celle ‘qui eft faite par un 
Tome 1 | 


\ 
MEL 


UD EST NUE S | 
Anftrument tranchant qui aura coupé la chair 
& Pos. 

Les différences des plaies fe tirent de leur 

caufe, en ce qu’elles peuvent être faites par 
des inflrumens tranchans, piquans Où conton» | 
dans. 3 

De leur dimenfion ; en ce qu elles font 
Jongues, courtes, larges, étroites, profondes , 
fuperficielles. 

De leur dire&ion, par rapport AUX mufcles, 
aux tendons, aux plis ou, rides de la peau & 
à la diredion du corps : elles font appelées 
longitudinales, obliques ou tranfverfales. 

De leur fimplicité, compoftion ou compli- 

cation : elles font appelées fimples , lorfqu'il 
n'y a ni perte de fubllance, ni autre accident 
ou maladie : compo/ées , lorfqw’elles ont plu- 
fieurs angles & par conféquent plufieurs lam- 
beaux : compliquées, lorfquil fe joint aux plaies 
quelque maladie , qu’elles font accompagnées 
_daccidens, ou que la caufe qui a blefé, + 
trouve renfermée. 

Elles font compliquées de maladie, comme 
lorfquil y a AOAEER » flevre, maïgreur, 
fcorbut, écrouelle, vérole, &c. 

Elles font éobnbliquées d'accidens ; comme 
lorfqu'il y a douleur, inflammation, hémor- 
ragie , convulfion , perte de fubflance , con 
tu on , tievre , gangrene, reflux de matiere 
purulente, &c. 

Elles. font compliquées de caufe, comme 
lorfqu'un éclat deigrenade , de bombe, de 
pierre , de bois & autres corps qui ont ne 
les plaies y font reftés. | 


+ 
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Les différences des plaies fé tirent auf des 
arties qu’elles afletent ; car les unes divifent 

Fe parties molles feulement, & les äutres blef- 
fent en même temps les parties dures, la peau ; 
ja graile, les mufcles, les tendons, ‘les nerfs, 
les vaileaux fanguins, &c. 

Les unes & les autres font à la tête, à la 
poitrine, au bas-ventre, aux extrémités tant 
fupérieures qu'inférieures, \ 
Les fignes des plaies font diagnofics où pro: 
gnoftics. Entre les diagnoflics . les uns font à 
Ê plaie même; la vue, Le doigt & la fonde, 
nous font connoître l’état de la folution : c’eft 
ce que les Auteurs ont appelé fignes fenfibles. 

À l'égard des autres fignes, 1l faut réfléchir 
& raifonnéer pour s éclaircir für la grandeur & 
les conféquences d’une plaie. C’eft auffi ce qui 
a fait que ces mêmes Auteurs ont appelé 
ceux-ci fr Lgnes rationels ; telle eft Vadion bleffée 
qui peut être abolie , diminuée où dépravée, 
Lewvice des excrétions qui peuvent pécher en 


quantité, en qualité, qui peuvent prendre une 


voie extraordinaire; comme -lorfque les urines 
fortent par la plaie, où lorfque le fang d’une 
plaie fort par là bouche, par Panus où par 
Vuretre. 


Le troifieme figne eft la douleur plus où 


moins vive : elle fe fait fentir à la partie blef- 
fée, auquel cas elle eft appelée zdiopatique ; 
ou dans une partie éloignée, ce que nous appe- 
lons douleur fympathique. 

Le prognoitic des plaies fe tire de toutes les 


différences par rapport à la partie bleffée , à la - 


caufe, à la figure, à la dire&ion, à la gran- 


A i 
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deur , à la fimplicité, & à la complication ; 


Soit par la caufe, par la maladie qui s’y joint, 


Premier 
LE IMPSe 


ù 


ou par les accidens qui furviennent, &c. 

On diflngue quatre temps dans les plaies : 
les plaies fe réuniffent & fe termirent fans fup- 
puration; c’eft ce que les anciens ont appelé 
réunion felon la premiere intention de la nature; 
ou elles fe réumffent après avoir fuppuré; c’eft 
ce qu'ils-ont. appelé réunion felon la feconde 
intention. 


Dans le premier temps qui précéde la fup- 


puration, la plaie eft d’abord faignante; le fang 
s'arrête enfuite par fa coagulation qui forme un 


_caillot à embouchure de chaque vaiffleau ; en- 
fuite il ne fort plus que de la Iymphe qui sé- 


paillit d’abord comme le fang, & Fun & Pautre 
collent l'appareil, & le rendent adhérent à la 


plaie ; il devient enfuite humide, parce que la 


férofité {e fépare foit de la Ivmphe, foit du 
fang ; l'écoulement de cette férofité efl quel- 
quefois trop abondant & continuel; c’eft lorf- 
que la plaie pénetre dans le ventre, dans les 


- cavités des articulations, dans celles des gaines 


Deuxie- 
me [CMESe 


des tendons, dans les glandes falivaires & dans 
les vaiffeaux excrétoires des autres glandes. 
Quand les plaies fuppurent, on confidere 
fr cette füuppuration eft louable où non; fi elle 
vient feulement de la furface des parties divi- 
fées, elle eft moiîns abondante que lorfqu’elle 
vient en même temps des parties voifines en- 
flammées & fuppurées. - 


Les caufes qui occafionnent la fuppuration 


furabondante, font fouvent les corps étrangers, 


 Pirritation , Pengorgement, Pinflammation. 
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La fuppuration devient vicieufe, lorfque le 
malade nobferve point le régime, lorfqu'il 
neft point évacué, lorfqu'on néglige de tirer 
les corps étrangers, lorfqw’on paule la plaie 
durement ou avec des médicamens capables 
“'iriler, Qc. 

La fuppuration eft lente à fe former dans 
les plaies contufes; maïs aufli elle y eft plus 
abondante. On peut dire là même chofe des 
plaies qu’on aura fatiguées avec des tentes où 
des bourdonnets, de celles qui ont été long- 
temps expofées à l'air, & de toutes celles dans 
les traitemens defquelles on aura négligé le 
régime convenable. 

- Aux mélancoliques elle eft tardive , & r’eft 
pas toujours louable; elle eft très - mauvaife 
pour Pordinaire aux vérolés, aux fcorbutiques , 
aux fcrophuleux & aux galeux. 

Elle fe fait plus lentement dans les vieillards 
que dans les jeunes gens; elle eft plus prompte 
au printems & en automne, qu'en hiver & 
pendant-les grandes chaleurs de Pété, 

Elle eft lente lorfque le fang eft féreux, 
lorfque le voifinage de la plaie eft œdémateux, 
ou , fi elle devient abondante, elle r’eft pas 
louable. Lorfque le fujet eft fanguin, & qu'il 
y a une fluxion phlegmoneufe, la fuppuration 
eft quelquefois plus abondante qu'il ne faudroit ; 
mais elle eft pour l'ordinaire d’une bonne 

ualités | 

Lorfque la quantité du pus qui fort, eft fura- 
bondante , indépendammenr des corps étran- 
gers qui peuvent en être la caufe, il faut exa- 
miner fi cette furabondance dépend de quel- 

À ü 


6 Des PrAres 


ques f finus ou clapiers, ou de quelque vice in- 
terne, ou file malade obferve bien le régime 


On peut préfumer qu'il y a quelques finus, 


 lorfque Finflammation a été grande, que la pie 


# 


puration a été lente, & que la parte ne s’eft 
pas completement dégorgée. 

Quand la fuppuration dune plaie n’eft pas 
aufi abondante qu’elle devoit Pêtre, qu’elle 
eft fanieufe, que les bords font durs, doulou- 
reux, il faut s’en méfier; car il arrive fouvent 
que cette plaie fe convertit en ulcere Yes 
malin & de difficile confolidation. 

Les bords d’une plaie doivent s’abaïflér à 
proportion qu'elle fuppure; & sils diminuent 
plus que cette proportion ne femble l’exiger, 
on n'a rien à craindre, fi le malade fe porte 


“bien d’ailleurs; car c'eft une preuve que ce 


qu'il y avoit de gonflement au voilirage, fe 
termine par réfolution. 

La fuppuration ef louable, lorfqw’elle fe fair. 
par gradation , qu’elle ef proportionnée à la 
grandeur de la divifion, au gonflement & à 
inflammation de la plaie, & file pus ef blanc, 
égal & fans.odeur; mais fi à mefure que la 


_fuppuration diminue, & que les environs de 


‘la plaie s'affaiffent , le mal lade a plus de fievre, 


qu'il ait du dégoût , de linfomnie , des frif- 
{ons & autres accidens dont nous parlerons 
ailleurs, on doit craindre le reflux du pus dans 
Ja malle du fang. 

… Le reflux des matieres, purulentes n'a : point 
échappé à la connoiffance des anciens. ls ont 
obfervé que le pus fe jettoit des parties exter- 
nes fur les internes, ou des parties 1 nobles fax 
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celles qui le font moins; que le pus qui ren- 
toit fe vuidoit quelquefois par les felles & 
les urines. Ce qui les a fur-tout étonnés, c’ef 
de voir dans des ulceres des bras & des jambes 
les matieres prendre ces routes. Quelques-uns 
d’entreux ont été fi bien au fait du rapport 
qui eft entré le pus & les déjeéions , qu'ils 
nous font remarquer que quand la plaie fup- 
pure peu, les excrémens en font beaucoup plus 
chargés que lorfqw’elle fuppure davantage. Dans 
l'ouverture des cadavres de ceux qui font morts 
à la fuite de pareils fymptômes, ils ont été fur- 
p'is de ne point trouver de route de com- 
munication entre la plaie & les reins, les ure+. 
teres, la veflie ou le reûtum. Pour expliquer 
ce phénomene , les uns {e font contentés de 
dire que tout le corps étoit tranfpirable ; & 
d'autres ont foutenu que dans ces cas le pus fe 
méloit avec la maffe du fang. Je ne doute point 
qu'ils n’euffent mieux rencontré , fi la circula- 
tion leur eût été connue. Mais quoi qu'il en foit, 
je ne nrarrèterai point à vouloir pénétrer ce 
myfiere; je ne veux rapporter que des faits, 
je nrcloignerai toujours de ce qui fentira l’ef- 
prit de fyftême. 

Les caufes du reflux des matieres purulentes 
font, 2°. la difpofition & la firuéture de certaines 
parties, en conféquence de quoi le pus eft plus 
Jong - temps à fe former & à femanifelter ; 
mais fur-tout celles où il peut plus facilement 
féjourner , comme font la tête, la poitrine, le . 
ventre inférieur, les articulations, les paffages 
des tendons , l’intérieur des os, &rc. 2°. Les 
piqies, les contufions , fur-tout celles qui fe 
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trouvent néceffurement aux plaies d’arquebufe. 
3°. La chfpoftion du fujet qui peut fe trou- 
ver trop maigre, trop foible, exténué, caco- 
chime, vérole, fcorbutique , fcrophuleux , ra- 
chitique fébricitane, &c. 4°. L’ufage des mé- 
dicamens internes qui agitent le fang, qui Pé- 

paient, qui troublent les digeflions. $”. Le 
mauvais régime qui peut altérer le chyle,!cau- 
fer ia fievre, le dévoiement, &c. 6°. L'influence 
de Pair, foir que icet air agifle extérieurement 
& qu'il congele le pus, deffeche les extrémités 
des conduits qui le fourniflent, ou lui donne 
une mauvaife Has foit que cet air agile 
intérieurement & qu'i foit trop chaud ou trop 
froid, qu'il foit corrompu par la pefle, par le 
remuement des terres, &c. Dans tous ces cas 
le reflux des matieres purulentes ‘efl très à 
craindre. C’eft ce qui eft confirmé par ce qui 
fe pañle dans les Ho bidus où nous voyons 
que ce reflux arrive plus communément qu'ail- 
leurs. 7°. Le mauvais ufage des médicamens 
topiques , fur-tout fi on cherche à procurer la 
réunion avant que la plaie ait fufifamment fup- 
puré. Tel eft l'effet des baumes, des deflica- 
üfs, des aflringens des fpiriueux & autres. 
8°. Les purgatifs mis trop tôt en ufage, les 
vulnéraires ou les narcotia ques donnés are de 
propos, en trop grande ou en trop petite quan- 
uté, & le plus fouvent fans befoin. 9°. Le fé- 
jour du pus, foit qu'on néglige d'ouvrir des 
finus & des clapiers, ou de les vuider par les 
bandages expulfifs, fo qu’on ne s’apperçoive 

pas aflez tôt des aboës & autres He rnto 
qui fe forment au voifinage d'une plaie , où 
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que les ayant appercus, on les ouvre trop tard 
ou même trop tôt dans certains cas. 10°. Les 
mauvais panfemens, comme lufage indifcret 
des tentes, des bourdonnets, Pimprudérnte ap- 
plication des comprefles & des ‘bandages ; 
lorfqw'on efluie trop ou trop peu, ‘où lorf- 
qu'on panfe trop ou pas affez fréquemment, 
‘11°. Enfin, à toutes ces caufes de reflux que 
nous venons de parcourir, 1l faut ajouter la 
difpoftion où fe trouvent les vaiffeaux de la 
plaie dans le tems qu’elle commence à entrer 
en pleine fuppuration ; f alors Pinflammation 
cefle, fi la tenfion diminue, ff tout étant rela- 
ché, les vaiffeaux fe trouvent moins compri- 
més , & que la circulation foit rétablie ; fi, dis-je, 
dans cette difpofition il furvient quelqu’une des” 
caufes que nous venons d’alléguer, & que le 
pus fe trouve obligé de féjourner, il: refiuera 
dans le fang avec d'autant plus de facilité, que 
tous les vaifleaux fe trouvent libres, | 

Les fignes du reflux font de trois fortes; les 
uns nous font craindre qu'il ne fe fafle, les 
autres nous montrent qu'il fe fait, & d’autres 
enfin qu'il eft fair. 

On doit craindre le reflux, lorfque le ma- 
Jade fe trouve dans quelques-uns des cas que 
nous venons de regarder comme caufe de cet 
‘accident, 

On doit juger qu'il fe fait lorfque la fuppus 
ration diminue, que les bords de la plaie s’af- 
faiflent, fans que des chairs paroïffent fe régé. 
nérer; que le pus, de louable qu'il étoit, de- 
vient féreux ou beaucoup plus épais, qu'il ef 
jaune ou vert, d’une:odeur fade s’il ne féjourne 
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point, ou très-fétide s’il féjourne ; & fi à tout 
cela nous ajoutons la fievre, les friflons irré- 
guliers & les fueurs. T 
… Quand le reflux ef fait, le malade, quoique 
dans la fievre , a quelquefois le pouls petit; 
d’autres. fois il eft fort, plein &-vif, les friffons 
& les fueurs font irréguliers ; il y a difficulté de 
refpirer caufée par la fievre ; fouvent auff-par 
un dépôt au poumon ou au foie. Ces dépôts 
fe font.quelquefois avant que le reflux fe {oit 
annoncé par les fignes ordinaires ; le malade 
fent des douleurs en différens endroits, 1l de- 
vient maigre & exténué. par les évacuations, 
. par la longueur des fouffrances, par la fonte & 

la diffolution du fang; fes urines font boueules 
& \purulentes; 1l furvient une’ enflure œdéma- 
teufe, d’abord à la partie malade, enfuite à tout 
le corps; quelquefois l’hydropifie de la tête, de. 
Ja poitrine ou du bas-ventre fuccede, & d’autrés 
fois il furvient des abcès dans différentes par- 
ues du corps. Ces abcès fe forment en très- 
peu de-tems & avant qu’on ait eu aucun indice 
de fuppuration ; ce! qui vient peut-être de ce 
que le pus qui eft dans le fang, eft déjà tout 
formé, & qu'il ne change prefque point de na- 
ture : ce qui nous autorife à le croire, c’eft que 
le pus paroïît dans les felles & dans les urines, 
& que fi on faigne le malade, il fe montre dans, 
les poëlettes. J'ai vu quelquefois ces’ fortes de 
dépôts purulens fe former d’un jour à Pautre, 
ans que le malade s’en fût apperçu que par 
quelques légeres douleurs. Ce:n’eft pas que Îles. 
douleurs ne foïent quelquefois très-vives ; maïs, 
fouvent elles ne font point inflammatoires, du, 


, 
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moins ne paroïflent point l'être, puifqu” il ny 
a point d’enflure, que la EF où fe fait le 
dépôt, n’eft point rouge, & quele malade ne 
fent point de chaleur à la partie. On.ne peut 
mieux comparer ce que fent le malade dans 
un pareil cas, qu'à la fenfation que cauie le, 
rhumatifme, 

Les abces qui faivent les reflux, peuvent fe 
former au voifinage de la plaie, ou en étre plus. 
ou moins éloignés, C’ef quelquefois aux glandes 
conglobées. voifines qu'ils. fe forment, comme 
à celles .du,col lorfque la bleflure eft à la têtes 


à celles des aiffelles , lorfque la plaie eft à Ho 


main ou au bras ; à celles des aïînes ou des. 
lombes dans, les plaies des extrémités inférieurese 


Enfin le pus qui reflue dans le fang, fe dépofe 


plus fouvent. dans le poumon & dans le foie, 


qu'ailleurs ;,, &. plutôt encore dans le foie .que 


dans le poumon. On trouvera dans la fuite de M. 


cet ouvrage les cas qui m’ont donné occalion 


de faire ces ‘obfervations , & ; j'efpere qu’on en 


tirera plus de. fruit que de tous. les rafonne- 


mens qu'on pourroit faire la-deffus. 


Lorfque la fuppuration a été parfaitement 


bien établie , on la voit diminuer. infenfible-. 


ment de jour en jour, parce que cette foppus. 
ration bien .épurée devient fuc.nourricier ; des, 


Troifié= 
me terms. 


bonnes chairs. naillent, elles font fermes, gre-' 


nues, médiocrement fenfibles , > peu faigneufes: 


Les mauvailes.au contraire viennent où top 
promptement .ou trop lentement. Celles qui 


viennent trop promptement, font molles, Kifes,! 


indolentes, pâles, quelquefois brunes & trop 


faigneufes; ç celles qui fe régénerent trop lente-. 


.7 
Quatrié- 
me tems. 


12 Des PLirES 


ment, font pour l'ordinaire dures, Hffes & quel- 
quefois douloureufes. C’eft ce qui arrive fouvent, 
quand on fatigue une plaie par des tentes & 
des bourdonnets employés mal-à-propos. Dans 
ce cas la cicatrice fe forme difficilement , elle 
eft prefque toujours cave; maïs lorfque les chairs 
font bien conditionnées ; & qu’on les voit in- 
fenfiblement remplir la ‘plaie, & de grenues 
qu'elles étoient, devenir lifles, c’eft un figne 
que la cicatrice fe forme. 

Ce que nous avons à obférver fur la forma- 
ton de la cicatrice, c'eft qu’elle ne fe forme 
que peu à peu par P agglutination des fucs nour- 
riciers qui diminuent peu à peu de quantité, 
à méfure que les extrémités des vaifleaux fe 
rétréciflent & qu'ils ceffent entierement de cou- 
ler, lorfque ceux-ci font entierement bouchés. 

La cicatrice pour être bonne, doït: commen: 
cer par les bords. Si les os font'altérés, ce 
meft qu'après leur exfoliation que la cicatrice 
fe forme ; & dans ce cas elle eft profonde, 


ferme, ad hérente à los, & beaucoup plus blan: 


che qu’en d’autres oecañons. 

Quand la cicatrice fe forme fur les os alté- 
rés, fans que l’exfoliation foit faite, cette ci- 
catrice eft élevée & molle, elle s'ouvre & fe 
déchire facilement, elle eft vaciilante & d’une 
couleur très-rouge , & même brune quelque- 
fois, 

Ea cicatrice qui fe forme (bis une croute, 
ef ordinairement mauvaife & fe rouvre faci- 


; lement. 


Quand les bords de la plaie ont été trop 
écartés par les bourdonnets, les tentes, les ban. 
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dages, ou la mauvaife fituation, la cicatrice eft 
beaucoup plus large qu’elle mauroit été à la 
fuite d’un panfement régulier. 

Dans les plaies avec une perte de fubflance 
confidérable, les cicatrices font étendues: elles 
s’'achevent avec pèine, & fe rouvrent facile- 
ment. 

Elles peuvent auf fe déchirer, parce qu’elles 
font trop minces, qu’elles fe font faites trop 
promptement, ou que les fucs qui les ont for- 
mées, font âcres où empreints de quelqu’autre 
vice interne. 

Un phlegmon qui fuppure près dune an- 
cienne cicatrice, la détruit ordinairement. 

Comme la accatrice r’eft point fufceptible 
du fentiment du toucher , on doit conclure 
qwelle n’a pas la même organifation que la peau, 

Dans les tems froids , humides & venteux , 
les cicatrices font douloureufes, & fervent de 
thermomètres & de baromètres à bien des gens, 


S. I I. 
De la Cure des Plaies. 


% ù 

L’intéention générale qu’on doit avoir pour 
la guérifen des plaies, c’eft la réunion; elle eft 
mème la feule qu'on puifle’ avoir, lorfque ces 
plaies font fimples; mais lorfqu’elles font com- 
pliquées, il y a autant d’intentions particulieres 
qu'il fe trouve de caufes de maladies ou d’ac- 
cidens qui entrent dans la complication; de 
-forte que, quoique la réunion foit toujours.in- 
diquée, il ne faut cependant y travailler qw’a- 
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près avoir détruit les maladies , les AUS où 
les accidens qui font cette complication. \ 

.. La réunion, felon les Anciens, eft de deux 
Lortes. L’une fe fait fuivant la premiere inten< 
tion de la näture; ils ont voulu faire entendre 
ar-là que cette réunion fe faifoit fans moyen, 
c’eft-à-dire, par la propre fubftance de la partie, 
& fans qu #1 y ait de cicatrice. L'autre, qu'ils 
difent être felon la feconde intention de la na- 
ture, fe fait par le moyen d’une cicatrice. Je 
crois cependant que les deux façons dont ils 
difent que fe fait la réunion, ne different point 
effentiellement, mais feulement en ce que dans 
lune la cicatrice eft apparente , au lieu que 
dans Pautre elle ne s’apperçoit point où très- 
peu; cé qui n'empêche pas qu’elle ne foit éga 
lement une cicatrice. 

Pour procurer la réunion de la premiere ef 
pece, il ne faut que rapprocher les levres dé 
la plaie & les maintenir rapprochées ; c’efl ce 
qui s'exécute par le moyen du bandage, de la 
fituation de la partie ou des emplätres agglu- 
tinatifs. On pratique encore la future dans la 
même vue; mais elle ne doït avoir lieu, que 
lorfque les moyens dont'nous venons de par= 
ler, font infuffans, comme nous le dirons ci. 
après. Maïs ces différens moyens ne doivent être 
employés qu'autant que rien ne s’oppofe à la 
réumion ; car fi dans une plaie il fe trouve; 
par exemple, des corps étrangers, ou qu'il y 
ait hémorragie, avant que de procéder à la réu- 
mon, il faut lever ces obftacles, en commen- 
çant par ce qui prefle le plus, qui eft d'arréter 
le fang. 
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De la maniere d’arrécer le [ang en général. 


Comme j'aurai lieu de donner des préceptes 
: fur cette opération importante , dans plus d’un 
cas, & principalement en traitant de lampu- 
tauon & de l’anévrifme, je me contenterai de 
rapporter ici les moyens généraux, & j'en ferai 
lapplication à quelques hémorragies particu- 
lieres où quelquefois les plus expérunentés & les 
plus affurés dans l’art d’opérer {e trouvent em- 
barraffés. HAT. 

Les moyens les plus ordinaires d'arrêter le 
fang , font la compreflion, la ligature & les 
médicamens , tels que les abforbans, les aftrin- 
gens, les füptiques & même les caufiques, foit 
actuels, foit potentiels; mais, comme en prépas 
rant ces diflérens moyens, on emploie un tems 
affez confidérable, pendant lequel le malade 
périroit, 1l faut commencer par fufpendre Phé- . 
morragie; c'eft ce qui s'exécute, en mettant le 
doigt {ur le vaiffeau ouvert, ou en comprimant 
le membre avec les deux mains, ou en faifant 
une forte ligature autour du membre blieffé, 
où même en appliquant le tourniquet. 

L’hémorragie ainfi fufpendue, on fe décide 
fur la préférence qu'on doit donner à l'un des 
moyens d'arrêter le fang. La compreffion doit 
être préférée aux autres toutes les fois qu’elle 
eft poñible ; & eile left toujours, lorfque le 
vaifleau eft médiocre, lorfque les parties foli- 
des offrent un appui fufifant, &:lorfque le 
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vaifleau fe trouve dans un lieu où on petit 


appliquer un bandage convenable. Tout étant 


bien difpofé, on examine le vailleau ; car quoi- 
que nous connoiflions par l’Ahatomie fon dia: 
metre & fa fituation, on fait que la nature 
varie quelquefois. Pour ne fe point tromper, 
on introduit un doigt dans la plaie, on fait 
Jâcher le tourniquet ou fa ligature , qui fufpens 
doit l'hémorragie , pour reconnoiïtre d’où fort 
le fang. Dès qu’on apperçoit l'embouchure du 
vaifleau , ou que par la chaleur & le jet du 
fang elle s’eft manifeflée au doigt, on appliqué 
celui-ci fur l’ouverture pour empêcher le fang 
de fortir, on efline [a plaie & le voifinages& 
fi le faug ne coulé plus, on: fäit ferrer le tour- 
niquet ou la ligature, & on pofe l’appareïi dé 
la maniere fuivante. cn 4 se 
Le Chirurgien applique d'abord un bour- 
donnet fec fur l’ouverture du vaifeau, &'äl le 
dirige vers los ou la chair ferme, afin que 
appui foit folide ; le fecond bourdonnét, plus 
long & plus large que le premier , eft placé 
& retenu. fur celui-ci dans la même dire“ion 
avec les doigts de lautre mar; & un troifieme 
bourdonnet, encore -plus long, plus large & 
plus. épais, eft appliqué & retenu fur le fecond 
avec la même main qui Pa'placé; enfin; un 
quatieme & plus, sil le faut, font placés les 
uns se les autres, & toujours par les deux 
mains. qui fe fuccedent. alternativement ‘pour 
ne point multiplier les mouvemens & les dou 
leurs, | aie | 
Cependant il n’eft pas toujouts poflible do: 
pérer ainf ; il y a mème un cas où 1l eft abfo- 
î "é lument 


| 


{ 
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Jumeént néceflaire que la même main retienné 
les bourdonnets, tandis que autre eft occu- 
pée à les lui préfenté r, C’eft lorfque le fang 
s'échappe par piueurs vaifeaux otiverts ; car 
alors on met dans la plaie autant dé doigts qu'il 
y a de vaifleaux coupés, & il faut qué lun de 
ces doigts tienne un vaiffeau exaemént com- 


/ 


primé, péndaut que l’autre fé leve chaque fois 


qu'on applique un Bourdonnet fur [e varffeau 
qu'il y Us Ce cas exige beaucoup de 
dextérité ; car 1] faut tenir fans fe remuer, tous 
les bourclonners qu'on. a placés fur cé va TEA 
tandis qu'on placera de pareils bourdonnets 
für d’autres vaiffleaux ouverts, s'il y en à, 

Lorfque toutes les embouchures des vaif- 
feaux coupés font fuffifamiment garnies dé bour- 
donnets foutenus par les doigts qui les compri- 
ment, on fait lâcher le tourniquet; & fi l’hé- 
morragie eft arrêtée, on le fait reflerrer médio- 
crement, puis On comble la plaie de charpié 
brute qi on éleve ün demi-travérs de doigt 
au-deffus des bords; & on mét par-deflus une 
comprefle épaile un peu plus se que la 
plaie, de forte que tout Pappareil s’éleve au- 
deffus de la furface du mémbre, pour que la 
comprefle circulairé & le bandage qui retien-, 
nent & compriment le tout, appuient plus for- 
tement fur les vaiffleaux ouverts que par-tout 
ailleurs ; afin que la circulation puille fe faire 
dans les vaifleaux collatéraux. 

Le bandage étant-appliqué, on fait lâcher le 
tourniquet, & on lôte même fi on fe croit en 
füreté du côté de Phémorragie; mais sl y 
encore quelque chofe à craindre, on le Le, 
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quoique relâché, pour le trouve: tout prêt en 
cas d'accident. ; 


Quand on fe fert des ftiptiques, l'appareil 


néceflaire pour contenir ces médicamens , elt 
à peu près le même que celui de la compref- 
fon ; de forte qu'on peut en quelque façon 


dire que celle-ci eft un moyen commun à 


tous les autres; ainfi je ne rappellerai point 
ce que je viens d’en dire, - 


Il y a deux fortes de fliptiques, favoir, de. 


liquides & de folides; mais la maniere de les 
appliquer eit différente. Lorfqu’on fe fert des 
hquides, tels que l’eau de Rabel, on prend un 
bourdonnet femblable à celui dont on fe fert 
pour arrêter le fang par la feule comprefion ; 
on trempe ce bourdonnet dans cette eau, on 
exprime exaétement , afin qu’elle ne s'étende 
pis aux parties voifines où fon adion feroit 
très-préjudiciable & n’apporteroit aucune utilité 
au but qu’on fe propole. Le bourdonnet étant 
ainfi exprimé, on l’applique fur le vaiffeau ou- 
vert; il doit être regardé comme le premier 
bourdonnet dont on fe fert pour arrêter le fang 
par la feule compreflion, puifque, au fliptique 
près, il n’y a point de différence, & que le 
refte de Pappareil eft le même, IL faut dans 
lune & dans l’autre de ces manieres d’arrêter 
le fang, que le premier bourdonnet foit immé- 
_diatement placé fur lPouverture du vaiffeau ; 
il ne fufht pas toujours de le placer dans l’en- 
droit d’où on voit fortir le fang ; car il peut 
venir de plus loin, comme je le prouverai 
par plus d’une obfervation. : 


Si on fe {ert de fliptiques folides, tels que | 


\ 
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font les vitriols , il faut lés écrafei dans un 
mortier én parcelles médiocrement menues ; 
mais d’une groffeur uniforme. C’eft un remedé 
qui n’agit qu'autant qu'il fe fond; ainfi il ne 
faut point que fes molécules foient trop grof- 
fieres, parce qu’elles féroïent trop long-tems 
à fe fondre : il faut aufli qu’elles foient, au- 
tant gion peut, uniformes, parce que les 
groffes parties ne fe fondant que long - tems 
après les petites, dont l'effet fufit quelquefois 
pour arrêter le fang, les aütrés s’étendroient 
au voifinage des chairs où leur äétion ne peut 
être que dangeréufe. On prend une certaine 
quantité de fuptique préparé comme nous ve- 
nons de le dire. On lenveloppe dans du coton 
ou dans de la chaïpie fine, en forme de bour: 
donnet ou de bouton qu’on ouvre un peù avant 
de l'appliquer, afin de découvrir le fliptique, 
& d'appliquer cet endroit découvert fur la plaie 
du vaifleau. Par-deflus ce bourdonnet ou bou- 
ton on en applique un plus gros fans fliptiqué, 
pe un troifieme, & fucceflivement on remplit 
à plaie, comme il a été dit ci-deflus en par 
lant de la compreffion, : 

Si la compreflion & les füptiques font infuf- 
fifans pour arrêter le fang , il faut avoir recours 
à la higature. Cette méthode a été combattue 
pat de grands hommies : mais l'inventeur la 
foutenue par de ff bonnes raifons & par üné 
pratique fr heureufe qu’elle eft demeurée vic- 
torieufe, & a tranfmis jufqu’à nous un moyen 
für de prolonger les jours aux malades, Pour 
pratiquer cette opération avec fuccès, il faut 
voir la plaie du vaifleau, connoîtte fon trajets 

| B ij 
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alors on prend une aiguille plus où moins 
courbe, felon que le vaifleau ef plus où moins 
rofond, On paife dans cette aiguille plufieurs 
brins de fils cirés, de: maniere que la cire réu- 
nille & colle ces none les uns des autres, 
& donre au tout la forme d’un petit ruban, 
ce qui le rend plus capable de comprimer le 
vaifleau fans le couper, comme pourroit faire 
un fil de figure ronde. La feconde raïfon pour 
laquelle on cire ce lien , c’eit afin qu'il ne fe 
relâche pas après qu'on Pa noué; la cire dont 
il eft imbu, le retient au point lié, fans qu'on 
foit obligé de faire ce qu’on appelle le nœud 
du Chirurgien , qui confifle à tourner deux fois 
le fil avant de le nouer. De-là on tire deux 
avantages; le premier eft qu’on ferre bien plus 
exactement un nœud fimple; & le fecond, c’eft 
qu’en cas qu'on foit obligé de le des on 
en vient bien plus aifément à bout. Ceux qui 
n’ont point pratiqué cette opération , s’imagi- 
nent qu'on ne cire le fil que pour empêcher 
qu'il ne pourrifle; mais l'expérience nous ap-. 
prend qu'il ne fe pourrit jamais. On en pour- 
roit citer plufieurs exemples, tant à égard des 
higatures que des futures, ou autres cas où on 
met le &l en ufage. 

J'ai dit qu'il falloit bien connoître Pie 
ture du vafleau & fon trajet, parce qu'il faut 
pafer l'aigrulle courbe dans les chairs qui ap- 
pluet le “vaileau, & au-deffis de fon ouver- 

re, c'ell-à-dire, du côté que vient Île fang. 
il ef de même des cas où on ef obligé d’en 
faire autant au-deflous de l'ouverture, comme 
nous de dirons dans la fuite, 
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Lorfqu'on palle l'aiguille, il faut embrafer 
plus ou moins des chars qui appuient le vaif- 
feau, parce que fi on le lioit tout nud, on le 
couperoït totalement en ferrant la ligature (a). 
Ces chairs fervent de rempart au vaifleau, ein- 
pêchent que la ligature ne gliffe & que le vaif- 
{eau ne fe retire. De plus, les petits vaiffeaux 
collatéraux {e trouvant liés, on n’a point à crain- 
dre leur dilatation qui caufe des hémorragies 
qui font quelquefois affez grandes pour faire 
périr le malade, Fe 
La ligature étant faite, on lâche le tourniquet, 
fr on s’en efl fervi, & fi le fang fort , il faut 
recommencer; fi au contraire le fang elt arrèté, 
on coupe le fil affez Ing pour qu'il puille être 
diffingué de la charpie & du refle de Pappareil, 
Il y a des cas où on doit laïifler ce fil plus 
long que dans d’autres, comme lorfqu’on craint 
qu'il ne fe retire dans Îles chairs. On met fur 
le nœud une comprefle épaifle & longue felon 
que lexige le lien. Cette compreffe fert à fou- 
tenir ce nœud, à diflinguer & féparer le fil dé 
Ra ligature du refle de Pappareil, pour qu’on 
ne les tire point en les prenant pour de la 
charpie ; elle fert encore à foutenwx le bout 
du vaiffeau contre l’impulffon du fang qui pour- 
roit chaffer la ligature, fi elle étoit abandon- 
née à toute la pulfation de Partère. C’eft auf 
pour cela qu’on met quelquefois plufieurs com- 
prelles fur cette premiere pour oppofer plus 
de réfiftance. | | 


(æ) L'expérience prouve lé contraire, 
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Si le vaiffeau dont on a fait la ligature ; eft 
confidérable, on applique une compreffe épaifle 
& longue tout le long de fon trajet; le tout 

“eft contenu & médiocrement comprimé par un 

bandage convenable. On peut commodément 
faire l'application de ces fortes de bandages 
aux extrémités tant fupérieures qu'inférieures 3 
mais il n’en eft pas de même des autres parties 
où on eft obligé d'appliquer des bandages de 
cuivre ou de fer garnis de chamoiïs ou de linge. 
On peut voir quelques-uns de ces bandages 
dans les Planches, 

Tels font les moyens d'arrêter le fang. Quoi- 
qu'on ne puifle remédier trop promptement à 
Fhémorragie, il eft cependant des cas où on 
ne doit point commencer par elle , comme 
lorfqu’il y a des corps étrangers dans la plaie; 
fi dans ce cas on ne commençoit d’abord par 
les tirer, la manœuvre qu’on feroit pour leur 
extradtion, détruiroit ce qu'on auroit fait pour 
arrèter le fang. Il y a des cas où il faut opter 
entre l’un & l’autre; & d’autres où on ne peut 
fatisfaire à ces deux intentions en même terms, 
C’eft ici où les jeunes Chirurgiens peuvent 
trouver de l'embarras ; mais je leur donnerai 
bientôt les éclairciflemens nécelfaires peur s’en 
tirer. | 

Les corps étrangers, qui peuvent fe rencon- 
trer dans une plaie récente, font les balles, les 
pierres, les éclats de bombes, de grenades, de 
bois, les portions de vêtemens, &c. ces corps 
viennent du dehors, & pour la plüpart ont fait 
la plaie, Mais il y en a d’autres que fournit la 
partie bleflée, & de ce nombre font les ef- 
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quilles , le fang foit fluide , foit coagulé, les 
cheveux, &c. il faut les extraire avant que de 
travailler à la réunion de la plaie, & même 
avant que d'arrêter l’hémorragie, sil y'en a, 
comme je viens de le dire. 

Lorfque rien ne s’oppofe à la réunion d’une 
plaie récente, on rapproche les levres avec les 
doigts, & on les maintient rapprochées par le 
moyen de lemplâtre de Nuremberg, de celui 
d'André de la Croix, ou de tout autre em- 
plâtre adhérent. L'un des bouts de lemplâtre 
s'applique d’abord fur la peau d’une des levres 
de la plaie , puis on poufle l’autre levre vers 
celle-ci pour les affronter lune à l’autre le plus 
exatement qu'il eft poffible; on peut même les 
prefler un peu, parce qu’elles s’écartent tou- 
jours aflez. On retire peu à peu la main qui les 
prefle, pour placer l’autre bout de Pemplätre; 
& lorfqu’il y eft bien appliqué , on met des 
comprefles épaifles d’un côté & de lautre de 
la plaie, enfuite une autre comprefle moins 
épaifle, qui embrafle celles-ci; enfin on con- 
tient le tout avec un bandage, on donne une 
fituation convenable à la partie, à tout le corps, 
& on fait obferver le régime. En pareil cas, : 
au lieu d’un feul emplâtre, on peut fe fer- 
vir de petites bandes d’emplâtre de la largeur 
de deux ou trois lignès & de trois ou quatre 
pouces de long. Si la plaie a deux pouces de 
longueur, japplique trois de ces bandelettes. 
La premiere eft employée à rapprocher les 
levres de la plaie dans fon milieu; les deux 
autres fe placent au- deffus & au-deflous de 
celte premiere dans le milieu de Pefpace qui 
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fe trouve entre celle-ci 1@& les exuémites de 
la plaie. 

La maniere dabrliquer ces bandelettes. ef 
Ja même que celle d'appliquer P e cn paiqre dont 
on vient de parler; 1l:efl même plus-faaile 
d'en faire lapplicauon jufle, parce qu'elles ne 
éachent point entiérement la plaie, comme fait 
Pemplâtre. | 

Dans certaines plaies on fe fert encore du 
bandage uniffant, Il fe fait avec une bande à 
deux chefs fendue dans fon milieu. On applique 
d'abord cette bande à la partie oppofée à la 
plaies enfuite on développe une portion de 

chaque chef en les déroulant de derriere en 
dévant ; on pafle un des chefs. dans la fente de 
la bande , & alors en les tirant tous deux à 
contre-fens l’un de lautre, on rapproche les 
levres de la plaie, Cela fait, on palle les deux 
chefs de devant én arriere, on les change de 
man en croifant la bande , après quoi on 
ramene les chefs en devant ; on les change 
encore ici de main, en croifant de même la 
bande; & on rénere cette manœuvre antant de 
fois qu'il le faut; mais pour l'ordinaire trois 
‘tours de bande fufernt, 

Je n’approuve pas généralement cette mé- 
thode, parce que la bande cache toute la plaie, 
& qu'il:y a des cas où il.eft néceflaire de la voir. 
Je me fuis fervi de ce bandage pour des plaies 
longitudinales, & je ne crois pas qu'il puiffe 
avoir leu dans d’autres Cas; inais je préférerai 
toujours des bandelettes emplañiques , me fût- 
ce que pour ne pas tomber dans des #iconvé, 
pions qu'il ef trés-dificile d'éviter en faifans 
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ufage de la bande; car on peut ferrer trop où 
trop peu cette bande. Si elle eft top liche, 
elle ne réunit pas affez exaétement ; & fi elle 
eit trop ferrée, elle caufe un engorgement, 
qui non - feulement oblige de défaire le ban- 
dage, mais qui peut encore produire la gan- 
grene, fi on n'y remédie aufli tôt qu'on s’ap- 
perçoit du défordre. 

C’'eft ce que j'ai vu arriver à un Cavalier qui 
avoit recu un coup de fabre qui lüi coupoit 
longitudinalement le mufcle biceps de la lon- 
gueur de trois pouces. Ce foldat avoit cté panfé 
avec le bandage uniffant ; il vint deux jours 
après à l'hôpital. Son bras étoit ff gonflé, que 
la peau s’élevoit circulairement de plus de trois 
lignes au deffous du bandage; cette partie étoit 
violette & remplie de phlidtaines, dont quel- 
ques - unes contenoient une liqueur brune, 
tandis qu'au-deflus de la bande le bras étoit : 
rouge & enflammé, La douleur qui avoit été 
extrêmement vive le premier jour, étoit deve- 
nue fupportable. Je levai aufli-tôt le bandage, 
& je trouvai la plaie fi bien réunie qu’à peine 
pouvoit-on la diflinguer. J’enveloppai le bras 
de comprefles imbibées d’eau- de -vie; je fis 
deux faignées, malgré lefquelles la douleur, 
devint infupportable, & je ne Pappaifai qu'en 
remettant un nouveau bandage que je laiflai 
extrêmement lâche. Les fomentations d’eau 
tiede avec un peu d’eau-de-vie, la faignée , la 
boiffon , le régime & le repos n’avoient point 
été négligés. Deux heures après ce panfement, 
le malade fouffrant beaucoup, n'appela; le 
nouveau bandage, quoique d’abord fort lâche, 
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comme je l'ai dit, le génoit prefqw’autänt que 
le premier, & cela parce que lendroit qui 
avoit été preflé pendant deux jours , reprenott 
fon. volume ordinaire, à mefure que la tumeur 
de deflus & de deffous difparoiïfloit. Je défis 
le bandage & j'en appliquai un autre que je 
_levai encore fitôt que le malade commença à 
fe plaindre, & je trouvai que la partie preflée 
avoit diminué. Enfin, au cinquieme bandage 
que je lui appliquai, il ne fouffroit prefque plus. 
J'avois fuivi ce procédé pendant vingt-quatre 
heures, & le bras étant également gonflé par- 
tout, je fis un bandage, qui n’étant que pour 
contenir les comprefles mouillées, ne preffoit 
pas plus dans un endroit que dans lautre. La 
plaie qui avoit paru fi bien réunie, s’étoit un 
peu entr'ouverte à mefure que la partie s’étoit 
élevée ; mais au bout de quatre ou cinq jours 
la cicatrice fut parfaite. 

On pourroit me demander pourquoi je ne 
lâchois le bandage qu’à mefure que j'y étois 
forcé par la douleur qu'il faifoit au malade. 
Je réponds à cette queflion par les obfervations 
fuivantes. J’aï remarqué plufeurs fois dans des 
engorgemens produits par des bandages trop 
ferrés, que quand on a laifé tout-à-coup la 
partie en pleine liberté, fans rien oppofer à fon 
accroïffement , lendroit comprimé s’eft gonflé 
confidérablement, & que fouvent la gangrene 
eft furvenue. 

Un Grenadier ayant reçu un coup de fabre, 
qui Jui avoit fait à la partie externe du bras une 
plaie longitudinale qui ne pénétroit que la peau 
& la graifle, & qui étoit de la longueur de cinq 
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pouces, fut panfé par le moyen du bandage 
uniflant. Ce bandage avoit été fr ferré que le 
lendemain lavant-bras & la partie du bras au- 
deflus du bandage étoient gonflés au point que 
les bords fupérieurs & inférieurs de la bande fe 
trouvoient cachés par la peau qui s’étoit éle- 
vée, d’un travers de doigt au-dellus. La difi- 
culté étoit de lever ce bandage, parce que la 
bande ayant été mouillée dans le blanc d'œuf 
& leau-de-vie, on n'en diflinguoit point le. 
bout qui fe trouvoit intimement collé. Je me 
fervis d’une petite fonde creufe que j'introduifis 
entre deux circonvolutions, & à la faveur de 
fa canelure je coupai un pouce de cette bande; 
enfuite pouflant plus avant ma fonde, je cou- 
pai entiérement le premier circulaire & je levai 
le bandage, La plaie .étoit bien réunie; je 
panfai avec Peau tiede & l’eau-de-vie, je ne 
mis qu'une bande fort lâche qui ne compri- 
moit point du tout; je fis faigner le malade 
deux fois, & j'ordonnai le régime. Je n’atten- 
dois à trouver le lendemain les chofes en bon 
état; mais je fus étrangement furpris de trou- 
ver Pendroit qui avoit été comprimé , plus 
gonflé que le deflus & le deflous, quoique 
ceux-ci euflent augmenté de volume depuis la 
levée du premier appareil; la plaie étoit entié- 
rèment défunie & menaçoit de gangrene. On 
ne croïta pas facilement que le bandage trop 
lâche ait été caufe de ce défordre, & on l’ar- 
tribuera peut-être à une caufe intérieure, ou 
bien on me dira que.le bandage avoit été 
plus ferré dans ce cas-ci que dans l'autre; mais 
la fuite prouve que ce phénomene ne doit être 
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attribué qu'à un relâchement fubit aprés ne 
compreffion trop forte, qui cependant, felon 
toute apparence, ne lavoït pas été ici plus que 
dans le premier cas, puifque dans ce dernier 
il n'y avoit point de phltaines. A Pégard de 
la caufe interne, je ne vois pas qu’on püt la 
‘foupçonnér, puifqu’ après quelques fcarifications 
qui dégorgerent les cellules graifleufes, & des 
fomentations émollientes ammées d’un pen 
d’eau-de-vie, le bras fut dégorgé en deux fois 
vingt- quatre heures'que Ja fxppuration s s'établit, 
& qu'il n’y eut pomt d'orage jufqu'à la gué= 
nifon qui fut affez p'ompte. 

Jai depuis fait la même remarque dans des 
cas femblables, & même dans des fraûures 
fimples, où on avoit trop ferré le bandage. Il 
eft vrai que dans ces circonftances, au lieu du 
bandage roulé, je me fuis fervi du bandage à 
plufieurs chefs; mais loin dé tenir ce bandage 
lâche, je le ferroïs au contraire un plus que 
je maurois fait dans un autre cas. Je le levois 
de trois en trois heures, plus où moins, & à 
chaque fois je le ferrois moins; de forte qué 
ne Payant lâché aw point convenable que par 
“degrés, 1l n'eft jamais furvenu de. 
excellif, & jai toujours eu la fatisfaion dé 
voir en peu de tems la fraétüure en état d'etre 
bandée comme il convenoït. | 

Serrer trop ou trop peu les bandages, GS 
dans les fradurés, (of dans les plaies, ft un 
défaut où tombent ordinairement céux qui 
commencent de pratiquer. I y & entre ces deux 
extrémités un milieu à garder qu'on ne peut 
apprendre jus par Pufage , & fur quoi on ne 
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peut abfolument donner de regles précifes. 


Nous dirons, feulement -qu’il vaut beaucoup 
rieux ne pas AL ferrer un bandage, que 
de Îe ferrer trop » parce que les accidens de 
ce dernier inconvénient font beaucoup plus à 
craindre. 
= C'efl à caule de cette difficulté de trouver le. 
point néceflaire de compreflion, que je récom- 
mande les bandelettes d’emplâtre, & que je 
les préfere à à tout autre moyen de procurer la 
réunion dans les cas où elle efl indiquée. Je 
me fonde fur ce que ces bandelettes laiffant 
des intervalles entrelles , donnent la liberté 
de voir fi les levres d’une plaie font bien af- 
frontées , fi elles font trop ou trop peu rap- 
prochées ; ce qui donne au Chirurgien la 
de relever un des bouts de ces bandelettes. 
pour rapprocher ou laifer éloignés les bord 
de la plaie fuivant le befoin. | Avantage nn 
ne trouve pas dans le Rte uniflant ; car 
la bande une fois pofée, la plaie demeure ca- 
chée fans qu'on puille examiner fi elle eft bien 
ou mal réunie. 

Un autre avantage qu'ont les bandelettes 
d'emplâtre, c’eft qu elles ne font point le tour 
du membre; de forte que s'il furvient enflure, 
elles obéiffent au gonflement & ne font point 
comme le bandage circulaire, une ligature qui 
‘ devient d'autant blus forte que l’entlure auc- 
mente ; ce qui étranglant les vaifleaux, peut 
intercepter la circulauon & caufer la gangrene. 
De plus, les bandelettes, en obéifant au gone 
flement, ne laifent pas de maintenir toujours 
les levres de la plaie rapprochées, de maniere 
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qu'après que le gonflement efl diffipé, on a Î4 
fauisfaion de trouver la plaie parfaitement 
réunie, Mais quelque avantageux que foient 
ces moyens de réunir, on ne peut les mettre 
feuls en ufage que pour les plaies fuperficielles , 
c'eft-à-dire, celles qui ne pénetrent que la peau 
& la graifle, ou du moins qui pénetret peu 
avant dans les inufcles ; car dans les plaies 
rofondes à un certam point, & fur-tout dans 
les tranfverfales , les moyens dont nous ve- 
nons de parler, ne peuvent guère avoir lieu, 
& on eft fouvent obligé d’avoir recours à la 
future. 
MI DATA 
Des Sutures. 


La future étoit plus en ufage chez les An- 
ciens qu’elle ne left aujourd’hui. Ils nous en 
ont décrit beaucoup d’efpèces, dont la pläpart 
font plutôt les manieres dont fe fervent les 
Cordonniers, les Pelletiers, les Bourreliers & 
autres pour coudre leurs cuirs, que des opé- 
rations de Chirurgie. Elles paroïflent même fr 
extravagantes, & elles font fi cruelles, que pour 
la gloire de leurs Auteurs, je feroïs porté à 
croire qu'ils ne les ont jamais pratiquées. En 
effet, peut-on imaginer que la future du Cor- 
donnier, du Pelletier, la couture à furjets, 
Pagraflée & quelques autres dont ils nous font 
de ff pompeufes defcriptions dans leurs ou- 
vrages, aient jamais été employées fur le corps 
humain ? Je ne parlerai point de ces cruelles 
manieres d’opérer; fi on étoit curieux d’en pren- 
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dre connoiïffance, on n’auroit qu’à lire les traités 
des opérations des Anciens , je pourrois dire 
leurs martyrologes. | 

Selon moi, les futures dont la Chirurgie peut 
tirer avantage , fe réduifent à deux , favoir, 
l’entre - coupée ou future à point féparé, & 
l’entortillée. Les Modernes én emploient encore 
une troifieme qu’on nomme encheviilée ; mais 
je la crois plus nuïfible qu'avantageufe, 


De la Suture entre-coupée. 


La future entre - coupée fe fait avec une 
aiguille droite ou courbe , felon le lieu où 
elle fe pratique. Cette aiguille doit être enfilée 
non d’un cordonnet où d’un gros fil, mais de 
plufeurs fils de chanvre plus où moins nom- 
breux , dont on forme un lien proportionné 
au trou de l’aiguille & à la grandeur de la plaie 
qu'on veut coudre. On arrange ces fils fur une 
bougie, on les cire de maniere qu'ils reftent 
collés les uns à côté des autres, & qu’ils pren- 
nent la figure d’un ruban plat. L’aïguille droite 
ou courbe doit avoir à fa tête un trou plus long 
que large, afin que les fils puiflent y paller fans 
rien perdre de leur arrangement, I} y a de cha- 
que côté, fuivant. la longueur de l'aiguille, à 
l'entrée & à la fortie du trou, il y a, dis-je, 
une goutiere creufée aflez profondément pour 
loger de part & d’autre le cordon plat dont 
laiguille eft enfilée ; & pour que ce cordon 
pañle aifément & fans froiffer les chairs, il faut 
que le trajet que forme laiguille par fa pointe 
& {on tranchant, foit plus large que ne font 
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le cordon & la tête de l'aiguille enfemble. C'eft 
pour cela que non-feulement 'aiguille. efl 
d'une largeur proportionnée à faktéte "&: au fil, 
mas qu clé eft trancharte des deux cotess & 
c'eit pour favorifer encore mieux le pafñage 
du cordon de fil que les tranchans de Paiguiile 
font tournés vers les deux côtés du trou. El-faut 
de plusique ces tranchans ne s'étendent que 
depuis la pointe de Paiguille jufqu’à fa partie 
la plus large qui fait ordinairement le tiers de 
fa longueur, parce que s'ils alloient plus loin, 
non-feulement ce plus deviendroit inutile, sis 
il pourroi bleffer le Chirurgien. Ces tranchans 
n'occuperont donc,.je le répete; que le tiers 
de la longueur de l'aiguille, le refte demeu- 
rant arrondi. La courbure de laiguille doit 
varier felon le befoin. Dans Les plaies profondes, 
par exemple, il faut que toute laiguiile dé- 
crive une portion de cercle, pour qu elle paie 
fans rien forcer & fans gêner les parties qu’on 
veut coudre. Car quon fuppofe une aiguille 
qui ne feroit circulaire que dans fa moitié » 
& dont lautre moitié feroit droite , la moitié 
CHE de cette aiguille | safferoit : avec faci- 
lité ; mais Pautre, c’eil-à- dire, celle qui feroit 
dioke ne pourroit pafler qu'avec beaucoup 
e peine & meurtriroit les CEE , parce que 
SEUE portion droite feroit obligée de palier 
dans le trajet courbe que la portion circulaire 
auroit frayé. 
Il faut fe munir d'autant d’aiguilles qu’on à 
de points de future à faire à une plaie. Ces. 
aisuilles doivent avoir la même forme eñtre 


elles, & ne porter que la quantité de fil qi il 
aut 
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faut pour un point feulement. Par çe moyen 
on épargne bien de la douleur au malade; car 
fi on ne fe fervoit que d’une feule ajguille 
pour faire, par exemple, trois points de future, 
& que cette aiguille fût enfilée de tout le fil 
néceffaire pour ceë trois points, toute la lon- 
gueur de té fil ne pourrait pañler dans les 
chäirs en faifant le premier & le fecond poiit, 
fans éxciter un frotement douloureux qu’on 
doit éviter. | 

Suivant que lés plaies font plus oti moins 
p'ofondé$, les points de future & conféquem- 
ment les aiguillés doivent pénétrer plus cu 
moins avant dans Îes chairs. Cette profondeur 
plus ou moïîns confidérable, exige au qu'on 
anticipe plus où moins au-delà des bords des 
levres de la plaie, parte que fi les points de 
future étoient trop proches, lés chairs céderoïent 
& feroient coupées par les fils. On doit prendre 
cette précaution , fur-tout lorfque les mufcles 
font coupés profondément & en travers. Si, 
par exemple, les mufcles extenfeurs de la jambe 
fe trouvent coûpés t'aufverfalement jufqu’à l'os 
 fémur, il faut faire une futuré capable de ré- 
fiiter à l’effort de ces mufcies , dont Îles por- 
tions coupées tirant en fens contraire, peuvent 
faire cafler les fils, s'ils fe trouvent trop foi- 
bles, ou faire couper les chairs par ces fils, fr 
ceux - € fe trouvent aflez forts pour réfifier. 
C’eft ce qué j'ai vu arriver plus d’ane fois, & 
à quoi on $’expole quand on ra pas foin'd’em- 
braffer dans la portion de cercle aue décrit 
Paiguille une quantité fuffifante & de peau & 
de chair. 
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Les fils étant cixés & pañlés dans les chairs, 
comme il a été dit, les Auteurs recommandent 
de faire le nœud du Chirurgien, qui confie à 
tourner le fil deux fois au lieu d’une; mais je 
préfere le nœud fimple, parce que, lorfqw’on 
a fait le premier nœud double, on ne peut y 
faire joindre exactement le fecond , à moins 
qu'on ne le faffe double comme le premier, & 
alors ce nœud fe trouvant dun volume confi- 
dérable, peut bleffer le malade & donner oc- 
cañon à la douleur & à linflammation. Ajoutez 
encore qu’en faifant le nœud du Chirurgien, 
les fils gliflent avec plus de difficulté, & qu’en 
s’obftinant à vaincre cette réfiflance, elle cede 
tout d’un coup; de forte que le nœud fe trouve 
plus ferré qu'on ne veut; ce qui n'arrive point 
dans le nœud fimple. | 


De la Suture entortillée. 


tv 


. La future entortillée eft ainf nommée, parce 
_qwon tortille le fil autour dure ou de plu- 
fieurs aiguilles, épingles ou chevilles, dont on 
fe fert pour rejoindre les levres de la plaie, 
& qui peuvent être d'or, d'argent où de cui- 
vre étamé. Quand on a pañlé un nombre d’ai- 
guilles ou d’épingles convenable d’une levre 
de la plaie à l’autre, on les affronte & on les 
fait tenir dans cette fituation par quelqu'un 
d'intelligent & adroït, puis on prend un fil 
double & ciré, on le paffe par-deflous les por- 
tions d’aiguilles ou d’épingles qui débordent là 
plaie de chaque côté ; & en le paflanr ainfi 
entre les aiguilles & la peau d’uné levre de là 
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plaie à Vaütre, on le tortille trois où quatre 
Es. foit en décrivant un ovale fans croiïfer les 
fils, ou un 8 de chiffre en les croifant. Ces fils 
ainfi tortillés, tapprochent les levres de la plaie 
en les ferrant au degré qu'il convient, & en 
applani@ant les bords. Il faut fe munir de plus 
de fil qu'on n’en doit employer pour l’entor2 
tilleiment, parce que cela donne plus de faci- 
jité, & qu’on en peut couper le fuperflu. Pout 
bien faire cet entortillement, on prend avec la 
main gauche un des bots de ce fil à quatre 
travers de doigt de fon extrémité ; la main 
droite fe faifit du furplus, elle le pale & le 
torülle entre les aiguilles & la peau , tandis 
qu'un aide, comme j'ai dit, tient les parties 
rapprochées jufqu’à ce qu’on ait pañfé les deux 
premiers tours , & lorfqwon a employé une 
quantité fuifante de fil, on fait un nœud & 
une rofe avec les deux bouts pour les arrêter 
& pour pouvoir les relâcher ou refferrer en cas 
de befoin. si 

Cette façon de réunir les plaies par la future 
eft beaucoup plus exadte que celles que nous 
avons décrites, elle eft même plus aifée à exé- 
cuter; c’eft ce qui m'a engagé à la mettre en 
pratique dans beaucoup d’autres occafions que 
celle du bec-de-lievre, à laquelle les praticiens 
Pont, pour aïnfi dire, confacrée (a). Je lai 
pratiquée principalement aux plaies faites par 


(a) On a fubflitué avec raifon un point de future 
entrecoupée à l’application des épingles , pour obtenir 
la réunion du bec-de-lievre. 
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les coups de fabre qui coupent les différéntes 
parties de la face, foit en Jong ou en travers, 
& à celles du col, quand elles font obliques. 
Je lai auf pratiquée avec fuccès aux coups 
de fibre fur lPépaule, & plus bas aux plaies 
qui coupent le mufcle deltoïde obliquement 
ou en travers. Dans les premiers tems que jai 
vu pratiquer cette future, on fe fervoit d’ai- 
guilles d'acier non trempées, & aptès les avoir 
pañlées dans la plaie, on en coupoit les pointes 
avec des petites tenailles imcifives, afin que ces 
pointes ne bleffaffent point; mais ceite précau- 
tion me parut dès-lors non-feulement inutile, 
mais même préjudiciable, en ce que les efforts 
qu’on faifoit pour couper les aiguilles, bran- 
loient toute la plaie. Ajoutez que l’endroit où 
on coupe ces aiguilles, demeurant inégal, blef- 
foi & déchiroit leur trajet, lorfquw’après la réu- 
mion il étoit queflion de les retirer. Quelques 
tems après le hafard me détermina pour une 
efpece d’épingle que je ne connoiffois point. 
Œtant en Pologne on me mena chez un jeune 
Seigneur, âgé de vingt ans, qui avoit un bec- 
de-lievre de naïflance, & qui, à cette diflormité 
près, pouvoit difputer à qui que ce füt le prix de 
la beauté. Je lui propofai lopération, il Pac- 
cepta avec joie; je la lui fis avec des épingles 
qu'on me préfenta, & que je n’avois point en- 
core vues, Elles étoient fines, longues de deux 
pouces & bien étamées, & elles me fervirent 
fi utilement, que depuis ce tems je n’en em- 
ploie point d’autres. La pointe en eft aiguë, 
& faus avoir befoin de porte-aigtille, on les « 
palle dans les chairs avec facilité, fur-tout fi” 
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on à la précaution de les frotter d’un peu 
d'huile, Depuis mon retour en France, j'ai vu 
de ces épingles auxquelles on a donné le nom 
d’épingles à la Reine. 

S'il y a de l'art à bien faire les futures, il y 
en a aufli à les défaire au tems qu'il faut, On 
ne peut pas déterminer,précifément le tems où. 
les fils peuvent fe trouver détachés'des chairs, 
sarce que c'eft la férofité qui les détache en 
pe humectant, & que cette férofité fe fépare 
plutôt dans certains fujets que dans d’autres ; 
ce qui eft un avantage : mais s'ils fe détacher 
plus tard, je ne voudroïs pas toujours attenire 
qu'ils fuflent féparés pour couper la fuiure. 
On peut le faire le quatrieme jour, quand mûre 
le fil feroit adhérent dans tout le trajet des 
chaïrs qu'il parcourt, Îl eft vrai qu'en caufe 
une légere douleur, maïs elle eft momentanée 
& fans fuite, & la réunion du pañlage du fil 
fe fait dans le moment, pourvu qu'on ait eu 
foin de tirer ce fil affez promptement; & fup- 
pofé même que lirritation aw’on exciteroit , 
produisit une inflammation, elle feroit légere, 
& le peu de fuppuration qui fuccéderoit, ache- 
veroit bientôt la réunion. Pour couper les fu- 
tures, on prend des cifeaux, dont on pañe 
le bout moule au deflous du fil, & on le 
coupe Île plus près de la peau qu'il ef pofible; 
après cela on tire le nœud avec le pouce & 
l’indicateur d’une main, tandis qu'on foutient 
la levre de la plaie, en l’appuyant légerement 
avec le doigt indicateur de Pautre main, On 
tire doucement dans le premier inflant, comme 
pour détacher le fil, au ças qu'il foit adhérent, 
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& le refle fe tire promptement, comme je 
viens de le dire. S'il y a plufeurs points, on 
prend les mêmes précautions en les tirant ; 
enfuite il faut mettre un emplâtre de Nurem- 
berg ou de Diapalme en forme de future feche, 
afin d’affujettir encore les levres de la plaie, 
jufqu’à ce que leur union foit folidement éta- 
_ blie, ou bien on ne mettra que des bande- 
lettes de cet emplâtre dans tous les endroits 
où il y aura en des points ; on les placera 
en forme de future feche & de la maniere 
que je l'ai recommandé, On enveloppe la par- 
te avec une compreffe en quaire doubles 
trempée dans le vin chaud & une bande lé- 
gerement ferrée. à 


CHAPITRE LL 


Des Plaies de la téte. 


L ES inflrumens piquans, tranchans où con- 
tondans, font les caufes ordinaires des plaies 
de la tête. Les inflrumens piquans, comme Pé- 
pée, la bayonnette, la hallebarde, la flêche, &c. 
peuvent être pouflés direftement, ou plus ou 
_ moins obliquement ,; avec plus ou moins de 
 force:la pointe de ces inffrumens, après avoir 
percé les tégumens & les os, peut pénétrer plus 
où moins avant dans la cavité du crâne, percer 
la dure-mere & la pie-mere, & bleffer le cer 
veau ou le cervelet, 
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À mefure que ces corps pointus entrent, ils 

renverfent les bords des trous qu'ils font dans 
les os, parce que ceux-ci, par leur dureté, 
réfiflent à leur pafage; & de même qu'un clou 
qu’on enfonce dans une planche, la fend par 
fa groffeur, & que fa pointe la fait éclater au 
côté oppofé à celui par lequel on le poufle ; 
de même les corps pointus, pouflés avec vio- 
lence contre la tête, enfoncent des portions des 
os du crâne, & les fendent quelquefois, de 
forte que, dans ces cas, il y a non-feulement 
perforation , mais fracture. | 

Lorfque ces corps pointus ne bleflent que 
les tégumens jufqu’au crâne exclufivement, les 
plaies qu'ils font ne font point ordinairement 
fâcheufes, à moins qu’elles ne foient négligées : 
Paccident qui les fuit le plus communément 
eft Pinflammation ; mais on lévitera en rafant 
la partie, en y appliquant une compreffe treim- 
pce dans Peau vulnéraire fpiritueufe ou autre, 
en faignant le malade plufeurs fois, & en hi 
faifant obferver un régime convenable. 

Les plaies faites par le tranchant des épées. 
ou des fabres, quoique plus grandes, ne font 
pas ordinairement plus faächeufes que les plaies 
faites par les inftrumens pointus , lorfqu'elles 
fe bornent à l'os; mais les unes & Îles autres. 
peuvent être accompagnées de commotion, 
d'épanchement & de fraûure , fuiwant que le 
tranchant ou la pointe de linfrument feront 
plus afhlés, que l’épée ou le fabre feront plus 
pefans, qu’ils feront pouffés avec plus où moins 
de force, & que la diredion du coup aura été 
perpendiculaire , ou plus ou nee oblique. 

iv 
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Evfin, les inflrumens tranchäns ou piquans 
ne peuvent entamer les os qu'après avoir divifé 
les chairs ; maïs les infrumens contondans , 
pouffés avec violence , peuvent ne 
bleffer les os fans bleffer les parties molles qui 
les couvrent; de maniere qu'il ne paroïîtra au- 
cune plaie à lextérieur, pas même d’enfiure, 
tandis que les os feront fendus, enfoncés ou 
bDrifés en plufieurs pieces. Le ASE de canon, 
Véclat de bombe, les pierres & autres corps 
pefans , peuvent être pouffés avec plus ou 
moins de force, avoir plus ou moms d’iné- 
galités, plus ou moins de maffe, & peuvent 
frapper la tête dans les endroits où elle pré- 
fente plus où moins de réfiflance, ou plus ou 
moins de furface an corps dont elle ell frap- 
pe, &C. 
Nous allons commencer par examiner Îles 
effets de ces caufes fur les parties extérieures 
de la tête. e 


ARTICLE PREMIER. 


Des Plaies des parties extérieures de la tête, faites 
par des infirumens piquans & tranchans. 


Les Campagnes que j'ai faites dans les Hôpi- 
taux des armées du Roi, m'ont fourni de belles 
occafions d’obferver ces fortes de bleflures, À 
ja retraite que fit le prince de Vaudemont fous 
Gand, quatre bataillons de fon armée, qui étoient 
reltés dans les retranchemens que ce prince ve- 
noit de quitter à la vue de celle du Roï, furent 
écharpés par plufieurs de nos efcadrons qui 
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gntrerent dans ces retranchemens : leurs bleffés 
furent au nombre de quatre ou cinq cens; ils 
n’avoient que des coups de tranchant ou de 
pointe. Ils furent conduits dans Hôpital de 
Courtray, dont j'eus la dire&ion. Un fi grand 
nombre de bleffures du même genre a été bien 
capable de m’apprendre à les traiter. 

Je me rendis dor.c par ordre de M. de Bag- 
nols, Intendant de lParmée, à Courtray , où 
ces bleflés marriverent que le troifiéme jour. 
Jufques-là , outre le premier appareil, ils avoient 
été panfés par plufieurs Chirurgiens qu’on avoit 
tirés de différentes compagnies, pour avoir for 
d'eux pendant la route; maïs la plupart de ces 
bleffés n’avoient point été faignés, & prefque 
aucun d'eux mavoit obfervé le: régime; auft 
en trouvai-je peu fans fievre, & beaucoup en 
danger de périr. a A 

De ces bleffures, les unes n’étoient que des- 
coups de tranchant qui ne coupoient que les 
chairs ; d’autres pénétroient los, le coupant 
dans fa premiere & fa feconde table ; à d’autres, 
le fabre, ayant pénétré plus avant, avoit bleifé 
les membranes & même le cerveau, parce quil 
avoit été porté perpendiculairement. Plufeurs 
bleffés, que le fabre avoit frappés obliquement, 
avoient une portion d’os coupée, mais qui te- 
noït encore; il s’en trouva deux à qui la por- 
tion d'os avoit été totalement emportée avec 
les tégumens ; & un dont la portion d’os, quoi- 
que totalement çougée, tenoit encore à la peau: 
Gans ce dernier les deux tables étoient enle- 
vées , & la dure-mere étoït découverte de la 
grandeur & de la figure d'un hard, fans qu'elle 
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füt endommagée. Ces infortunés étoient, pour 
amnfr dire, couverts de bleflures; j’en ai compté 
jufqu'à cinquante à un même foldat, tant fur la 
tête qu'aux différentes parues de fon corps : 
le moins maltraité avoit fept où huit plaies; 
quelques-uns avoiïent reçu trois ou quatre coups 
ans le même endroit, lefquels, wayant pas 
été portés dans la même diredion, avotent formé 
des plaies en étoile. 

Un état auffi déplorable étoit bien capable 
d’exciter la compañlion : aufli ces malheureux 
trouverent-1ls chez leurs ennemis même l’afyle, 
la fubfiftince. la confolation & tous les fois 
que lhumanité peut infpirer : les faignées, quoi- 
que faites un peu tard, ne laïfferent pas d’avoir 
un grand fuccès ; le repos, la nourriture & la . 
tranquillité d'efprit, que leur procurerent les 
attentions qu'on eut pour eux, changerent de 
mal eu bien prefque toutes les plaies, qui n’é- 
toient devenues dangereufes que poux n'avoir 
pas eu tous ces fecours. ù 

Les bleffures faites par le tranchant du fabre, 
qui n'intérefloient point les os, furent guéries 
avec facilité, excepté trois ou quatre, dans lef- 
quelles je fus cbligé de rendre la plaie cruciale, 
& de débrider par ce moyen le périerâne & 
le périofte : aufli-tôt après, la fievre, la dou- 
leur & linflammation cefferent ; mais les coups 
de fabre qui endommageoïent le crâne, foit 
qu'ils euflent été portés obliquement ou per- 
pendiculairement, furent plus dangereux 3 il ÿ 
en eut plufieurs qui cauferent des fraûures pour 
lefquelles 11 fallut appliquer le trépan. 

: Parmi les bleffures qui furent fanes avec Pe- 
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pce, il y en eut une des plus graves, dent 
l’hifloire mérite d’être rapportée. Cet inflrunient 
avoit coupé le mufcle crotaphite tranfverfale- 
ment au-deflus du zÿgoma; l'aile de l'os fphé- 
noïde étoit percée, & la pointe de l'épée avoit 
pénétré dans la cavité du crâne : je n’apperçus 
ce défordre que le cinquiéme jour; le Chirur- 
jen qui avoit eu foin du bleflé dans la route, 
Re on lui avoit recommandé feulement 
de prendre garde à l’hémorragie , qui avoit 
été confidérable , & de ne panfer cette plaie 
qu’au bout de quarante-huit heures, Il y avoit 
gonflement & tenfion douloureufe dans tout le 
coté de la face & du crâne ; la fievre étoit 
violente , le malade étoit affoupi avec rêverie. 
La premiere fois que je le panfai, je ne levai 
de l'appareil que ce qui fe fépara facilement, 
ne voulant point découvrir le vaiffleau ouvert, 
de crainte de renouveler l’hémorragie : le ma- 
Jade fut faigné trois fois, depuis le foir quil 
étoit arrivé, jufqu’au lendemain matin; en le 
panfant, je levai encore quelques bourdonnets 
les plus voifins de ceux qui étoient appuyés 
fur le vaiffeau ouvert; le malade fut faigné du 
pied, & j’ordonnai de répéter la même faignée 
deux heures après; le foir il prit un lavement, 
& une heure après la fixiéme faignée fut faite : 
le lendemain il fe. trouva mieux; tout Pappa- 
reil fe leva alors, & je reconnus que l'os avoit 
été enfoncé par la pdinte de l'épée : je balan- 
çai fi je trépaneroïs ou non; mais comme les 
accidens ne marquoient point que la dure-mere 
ni le cerveau foufriflent, & que le pus ne fé- 
journoit pas, je continuai mes panfemens; toute 
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Yenflure de lextérieur du crâne & de la face 
fe difipa, excepté celle de l'œil du côté de la 
bleflure, qui non-feulement étoit rouge & gon- 
fé, maïs encore fort douloureux; le malade ne 
voyoit que des nuages rouges, ce qui marqtloit 
Pinflanmation de la rétine, &la preflion des 
vaifeaux. fanguins qui rapportent le fang de 
Pœil dans les finus de la bafe du crâne. Je me 
contentai toujours du panfement ordinaire, me 
croyant aflez à tems de faire l'opération s’il fur- 
venoit quelque accident : je fs faigner encore 
le malade deux fois, lune du pied, & l’autre 
de la gorge ; le gonflement de Pœil diminua 
peu-à- peu; los fe recouvrit, & le malide 
uérit parfaitement, fans exfchation & fans dif- 
formité; le imufcle crotaphite fe réunit très-bien, 
quoique coupé tranfverfalement prefque dans 
toute fon ctendue, | 

Quelques uns de ces coups de pointe furent . 
également fächeux par linflammation qui fur- 
vint. Je n'attachai à la combattre : je ne pus 
cependant empêcher qu’elle ne continuât dans 
quelques - unes de ces plaies, toutes fimples 
qu'elles paruffent , & qu’en fe communiquant 
au voifnage , elle ne gagnât bientôt tout le 
crâne. On fait que cette inflammation eft quel- 
quefois fr confidérable, qiw’elle caufe des acci- 
dens prefque femblables à ceux que caufe 
celle de la dure-mere. J’aurai occafon dans la . 
fuite de donner les fignes qui diflinguent l’une 
& Pautré. 

Plufieurs des derniers bleffés dont je viens de 
parier, eurent des enflures aux paupieres , à 
tout le vifage , aux oreilles & même au col, 
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qui furent accompagnées de fevre, de délire &e 
d’affoupiflement : les incifions pour débrider le 
péricrâne & le périofle (a), les faignées du pied 
réitérées , l’application des fuppurans fur les 
plaies, cellé des fomentations émoilientes & ré- 
folutives fur les parties enflammées, en fauve- 
rent quelques-uns; mais à d’autres il fe fit des fup- 
purations dans plufieurs endroîts, & je fus obligé 
d'ouvrir plufieurs abcès derriere les orcilles & 
fur le crâne, le périofte fe trouvoit quelquefois 
* détaché par ces fuppurations, & le pus, dans 
certains bleffés, s’évacuoit par la prennere plaie: 
toutes les inflammations éréfipélateufes , qui fe 
font terminées par fuppuration , ont été fuivies 
d'une parfaite guérifon ; & toutes celles dans 
lefquelles la fuppuration n’a pu s’établir, ont 
caufé la mort, Dans les bleflés qui ont cté dans 
ce dernier cas, les plaies devenoient feches, & 
ne préfentoient que des bords aflaiffés ; à Pou- 
verture des cadavres, on ne trouvoit rien dans 
la cavité du crâne, pas mème deffous m vis- 
à-vis la plaie; mais, en examimant Île foie, on 
y trouvoit conftamment inflammation avec dé 
pot; accident aflez ordinaire aux plaies, & fur- 
tout à celles de latète, comme je le dirai en 
fon lieu. 


(a) M. Petit nomme pericräne la calotte aponévro- 
tique, formée par les muicles frontaux & occipitaux; & 
1l donne Îe nom de periofle à la membrane qui couvre 
immédiatement les os du crane : c’eft aiñfi que l’Auteur 
s’en explique lui-même, comme on le Yerra plns loin, 
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Des léfions des tégimens de la téie, par les corps 
CONLONdANS. 


# 


Les Cofps contondans ne meurtriffent. quel- 
quefois que les tégumens de la tête, fans les 
entamer au-dehors, ne produifant qu'une boffe; 
d’autres fois les mêmes corps déchirent & en- 
levent en lambeau une portion des mêmes 
tégumens : ces deux circonftances font l’objet 
de cet article, c 
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Des boffes à la téte fans plaies aux tégumens. 
Rien n’eft fi commun que la boffe à Poccafion 
d’un coup à la tête; elle n’eft foùvent qu'une 
bagatelle. On en guérit beaucoup par la feule 
application d’un bandage compreffif, lorfque la 
peau n’eft point entamée, & qu’il y a peu de 
fang épanché ; une comprefle épaïfle trempée 
dans l’eau-de-vie aromatique, dans un blanc 
d'œuf battu avec un peu d’eau alumineufe, ou : 
bien trempée dans l’eau fraîche, fuffht en effet 
pour difliper ces bolfes, fur-tout fi l'application 
du bandeau fe fait l’inftant d’après le coup ou 
la chûte, c’eft-à-dire, avant que le fang ait eu 
le tems de s’épancher. Mais fi la boffe eft con- 
fidérable, on ne la guérit pas toujours. par les 
mêmes moyens, 
Lorfque le coup a été violent, &*que les 
vaifleaux déchirés font plus gros & en plus grand 
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nombre, l'endroit frappé eft d’abord enfoncé; 1l 
fe releve plus tôt ou plus tard, fuivant que le 
coup a été plus où moins fort, & fuivant la ma- 
miere dont il a été porté. J'ai obfervé en efet 
que le même coup, poulfé avec la même force, 
caufe une boffe bien plus confidérable & plus 
prompte à paroiître, s’il frappe obliquement, que 
s’il frappe perpendicuiairement; car, dans çe 
dernier cas, comme la contufion eft pius forte, 
& les vaifleaux étant pour aïnfi dire écrafés, 
le fang qui doit faire la boffle , eft long-tems 
retenu dans les vaiffleaux avant de s’épanchers 
au lieu que lôrfque le corps qui frappe eft 
pouffé obliquement, il déchire les vaiffeaux 
plus qu'il ne les meurtrit, & le fang fort plus. 
promptement & en plus grande quantité ; ce 
qui fait une boffe plus groffe & plus prempte 
à paroître. | 
De cette derniere efpece de boffes, il y en 
a qui font dures, & d’autresqui font molles. La 
dureté vient du fang qui s’infiltre dans le üiflu 
cellulaire du péricrâne , du périofte ou de la. 
peau, de la même maniere que le fang, qui 
s’infiltre dans le tifflu cellulaire des environs d’une 
veine mal ouverte, y forme un trombus. La 
molleffe des autres boffes vient au contraire de 
ce que le fang, au lieu de s'infiltrer, s’amafle 
dans un feul endroit où l’on fent au toucher 
de la molleffe & de la flu&tuation. d 
Ceux qui voyent ces tumeurs pour la pre- 
miere fois, peuvent fe tromper dans le juge- 
ment qu'ils en portent. Un jour on me manda 
pour voir l’enfant d’un de mes voifins, qu’on 
difoit avoir le crâne enfoncé par un coup de 
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bâton fur le pariétal droit; ce coup produifit à 
l'inflant une boffe de la groffeur d’un œuf de 
poule : il efl vrai que le milieu de-cette bofle 
étoit mou; & comme il obéäiffoit, il fembloit, 
en y touchant, qu'on enfonçoit le doiot plus 
avant que la convexité du crâne: Ce qui trom- 
poit encore plus, c’eft que la circonférence de 
cette tumeur étoit ferme, & réfifloit comme 
äuroient fait les bords d’une enfoncure de crâne 
des plus confidérables. Si je n’avois pas été 
trompé par ces apparences quelques années au 
paravant, je laurois été cent fois; car rien ne 
refflemble mieux à l’enfonçure du crâne que ces 
fortes de tumeurs; & afin. que les jeunes Chi- 
rurgiens profitent de cette remarque, je leut 
en rapporterai plufieurs exemples. , | 
L'enfant dont il s’agit ici, fut guéri fans inct. 
fion par le bandage & les médicamens dont j'ai 
pailé, quoique la tumeur füt grofle, & qu’elle 
contint plus de trois cuillerées de fang; mais 1l 
he faut pas toujours s'attendre à un pareil fuc- 
éés ; car quelquefois, loin que la tumeur dimi- 
nue & fe difipe, elle augmente au contraire, 
& devient douloureufe les premiers jours, à 
mois que quelques circonftances particulieres 
ne s’y oppolent. Sion voit que la tumeur ang- 
neïte , ou qu’ellé devienne douloureufe , 1l 
faut l’onvrir, faire fortir le fang qu’elle con- 
tient, & ne point dilater m remplir la plaie de 
charpie, à moins qu’il n’y ait hémorragie. Une 
pareille plaie eff toute fimple, & ne demande 
que la réunion, Dans le premier cas, c’eft une 
marque qu'il y a quelque groffe branche d’ar- 
ture ouverte; & dans le fecond, c’eft un figne 
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qui menace d’inflammation ; alors il eft nécef- 
faire d'ouvrir, parce que fi lépañchement de- 
Vient confidérable, la réfolution ne peut fe faire, 
& que d’ailleurs il faut découvrir le vaifleau 
pour arrêter LE fang; & dans lé fecond cas, 
on doit auf ouvrir, pärce qué l’inflanimation 
qui füurviendroit; rendroit cetté maladie fâcheufe 
par les accidens qu’elle attireroitt 
_ J'ai dit que rien ne reffembloit plus à len- 
fonçure du crâne, que les boffes dans lefquelles 
il y a un épanchement confidérable , fur-tout 
lorfque le fâng a confervé fa fluidité ; mais cetté 
efpece dé boffe en impofé bien davantage , 
lorfqu’on y appérçoit une. pullation : jai vu 
plufieurs fois le cas arriver; en voici un très 
remarquable. Un enfant de huit à neuf ans tomba, 
dans une cave; il fe fit une boffe de la grolfeur 
d’une poire de rouffelet; elle occupoit la tempe 
depuis le coin de l'œil jufqu’au-devant de lo- 
reille. Il ny avoit pis un quart-d’heure que 
cet énfant s’étoit blefé lorfque je le vis. Toute 
la maifon étoit en allarme, parce qu'un jeune 
Chirurgien ; qui venoit de lui rafer la tête, avoit 
dit indifcrettement que les os du crâne étoient 
énfoncés ; & qu'il faudroit faire l’opérätiou du 
trépan. Cette tumeur étoit commé celle dont 
j'ai parlé ci-deflus, c’eft-à-dire , qu’elle étoit 
* molle, & que fa circonférence réfifloit commé 
feroient les bords d’une enfonçure. Une autre 
€irconfance qui fembloit confirmer le jugement 
qu'on en avoit porté, c'eft qu'il y avoit une 
pulfauion des plus confidérables, que deux de 
mes confreres difoient être caufée par le mou- 
ÿemént pulfatif de la dure-mere : je les aflurai 
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qu'il n’y avoit point d’enfonçure, & que la pul- 
fation que lon appercevoit, étoit celle de Par- 
tere temporale, qui, ayant été ouverte par le 
coup, formoit ce qu’on appelle anévrifme par 
épanchement; qu’au furplus, nous faurions bien- 
tot la vérité, puifqué Pun on Pautre cas exigeoit 
qu'on ouvrit la tumeur. Non-feulement il ny 
avoit point d’enfonçure à los, mais le fang 
épanché fe trouva entre le crotaphite & les 
tcgumens. Celui qui couloit encore du vaiffeau 
ouvert, fut arrêté par.une fimple comprellion, 
dont on ceffa Pulage le deuxiéme jour. On 
panfa cette plaie mollement , & elle fut promp- 
tement guérie. 

Le fils de mon Coutelier, âgé de dix ans, 
tomba dans une cave. Le fommet de la tête 
-porta en gliflant fur le bord du degré. Il eut 
fur le champ une bofle de la longueur de cinq 
pouces, large de deux travers de doigt, occu- 
pant toute l'étendue de la future fagittale. On 
y fentoit une pulfation fi forte, que putes 
crurent, en touchant cette bofle, que la future 
fagittale étoit écartée; ce qui n'étoit pas. Je 
fis à la paitie poflérieure de ceite boffe une 
incifion longitudinale de la longueur d’un pouce, 
& je fis fortir tout le fang caillé & fluide qui. 
étoit épanché ; maïs parce qu’il n’y avoit pas plus 
dun quart-d’heure que cet enfant étoit blefé, 
lhémorragie continuoit, parce que le caillot 
Wavoit pas eu le tems de fe former à Pem- 
bouchure dés vaifeaux qui fournifloient le fang. 
Pour l'arrêter, je fis une comprefle épaifle d’un 
travers de doigt, percée d’un trou que je plaçat 
vis-à-vis lincifion ; le furplus de la compreffe 
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fin s’étendoit für les tégumens, y étoit affujetti 
par un bardage compreflif, qui tomprimant le 
refte, ärrêta le fang, & procüra la réunion, 
de maniere que le bleffé fut guéri en tres-peu 
de jours, | | EE 

Dépuisiée téms Jà j'ai guéri piüfieürs boflés , 
mème plus confidérables, fans les ouvrir; imais 
je confeille de ne pas porter trop loin lefpé- 
rance de réloudré le fang épanché; car, pour 
différer trop long-tems d'ouvrir, ce fang s’alz 
tere , il fürvient inflammation au péricrâne; qui 
fe communique dans l'intérieur, & qui fait périt 
les malades, J'ai vu arriver d’autres événemens 
moins fâcheux, pour avoir tardé d'ouvrir tes. 
Lortés de turneuts fariguinés, Une Dame de con- 
dition tomiba fur le bras d’un fauteuil, & fe fit 
üne contufion fur los de la pommette; 1l furvint 
une bofle de la groffeur d’une pomme d’apis, 
Je la panfai, dans l’efpérance de réfoudre plus 

de trois cuillerées de fang que contenoit la tua 
ineur ; & j’efpérois de réullir, parce qu'éñ vingt- 
quatre heures là compreflion avoit difperfé le 
fañg däns le voifinage, & que tous les fignes 
de la’ réfolution s’y rencontroient. Le quatriéme 
jour, je m’apperçus d’une tumeur au-deffous 
de los de là pommette, laquelle fe cächoit 
fous cet ôs lorfque je la preflois ; je portat 
ün doigt dans là bouche au-devant di mufclé 
mafferer, où étoit précifément le refuge de cette 
tümeur , lorfqw’on la prefloit par dehors ; elle 
 Étoit groffé comme üne noïx, & contenoit un 
fluide que je ne doutai point être du fang 
Qui ne s’étoit point difperfé, parce que Pos 
de la pommette le mettoit à Pabri de la com 
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preffion. Dès-lors je jugeai qu'il feroit néceffaire 
d'ouvrir , & je le propofai à ia malade, qui 
ny voulut jamais confentir : je lui propofai 
même d'ouvrir du côté de la bouche; elle le 
refufa, & fit ufage de toutes fortes de topiques 
qu’elle prit des mains de rous fes amis. Enfin la 
tumeu devenue plus groffe, mais fans lui cau- 
fe: de vives douleurs, parut-avoir émincé Ja 
peau dans un efpace rond & grand comme un 
denier; j'apperçus de la fluäuation, & j’obuns 
de faire une fimple ponction avec la lancette, 
La matiere qui en fortit étoit fluide & brune, 
mais en petite quantité; de forte que la tumeur 
ne diminua preique point. Je plaçai une petite 
tente dans Pouverture; le lendemain je trouvai 
la tente chaffée par une chair rouge, mais 
indolente. Comme.elle excédoit la peau, je la 
tirai fans peine au dehors de la longueur de 
cinq à fix lignes, & je la coupai: fans caufer 
la moindre douleur & fans effufion de fang. 
Cinq.ou fix jours de fuite je trouvai pareille 
éxcroiffance , & je la coupai de même que 
la premiere fois : enfin le fixiéme jour la chair 
ne parut point ; j’eflayai de la faire fortir en 
pouflant le fond de la tumeur avec le doigt 
que je portai dans la bouche; mais la tumeur 
étoit fr duninuée, que rien ne fortit ; & peu 
de jours après la plaie fe ferma, & la Dame 
fut guérie. s ste és | 

Cette obfervation m'engage à faire quelques 
réflexions fur la nature de cette chair. Je ne 
crois pas qu’elle differe des polypes adhérens 
à l’intérieur des ventricules du cœur, ni de la 
chair qui {e forme au-dedans des ‘anévrifmes 
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vrais (a), & que jai toujours trouvée à lexté- 
rieur de ces mêmes anévrifmes, lorfqu'ils fe 
font crevés ; cette chair eft telle que font Îles 
caillots des anévrifmes faux. Un Officier de 
cavalerie tomba de cheval & fe fit une forte 
contufion fur le trochanter, & à l’inftant une 
tumeur s’éleva & augmenta confidérablement 
en cinq ou fix heures. Il fut panfé avec des 
compreffes trempées dans Peau-de- vie, & fou- 
tenues par le bandage compreflif. On s’obflina 
à vouloir réfoudre cette tumeur pendant quinze 
jours; mais, n’ayant pu en venir à bout, on 
propofa louverture. Je louvris dans toute fon 
étendue : il fortit beaucoup de fang; mais il 
reftoit au fond une maffe charnue, groile comme. 
un œuf applati, qui ne tenoit POINE aux tégu= 
mens ; & qui me paroifloit n'être que médio- 
crement adhérente dans de fond ; je: paflai mon 
doigt par-deffous cette mañe, ie la détachai 
 facilenient dans la circonférence; maïs elle étoit 
fi fortement attachée dans fon milieu, que je 
ne pus la détacher qu'avec le biflouri. Ce que 
jé féparai avec le doigt, ne donna ‘que très- 
peu de fang; mais ce que je coupai en donna 
beaucoup, qui cependant ne fortoit point en jet, 
mais en nappe. Je FParrêtai facilement avec la 
charpie feche. Cet endroit adhérent &oit, felon: 
toute apparence, celui d’où fortit le fang ; je le 
crois d'autant mieux, que j'ai obfervé que les. 


(æ) H ne fe forme point de chair au-dedans des” 
anévrifmes vrais ou faux. L'auteur donne improprement 
lé nom de chair à des concrétions fanguines ou fymphas 
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caillots des anévrifmes faux ne font adhérens 
qu’à l'ouverture de lartere. Dans toute Péten- 
di de la tumeur on les fépare avec facilité; 
_mais ceux qui joignent l'ouverture du vaiffeau, 
y font plus fermes & plus adhérens qu'ailleurs, 
De je conclus que les corps charnus & poly- 
peux, que lon trouve dans les tumeurs fan- 
guines que l’on ouvre trop tard, font formés 
par le caillot du fang qui à fait la tumeur. Je 
dis de plus que ces corps peuvent prendre nour- 
riture , accroître plus ou moins, & même fe 
rendre adhérens à toute la furface du lieu qui 
les renferme, fur-tout lorfque ce qu'il y a de 
fluide dans la tumeur fe fera évacué par la ré- 
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ou, sil y en a, on peut aflurer que c’eft le 
gonflement ou la tuméfaéion des tégumens qui 
Ja produit. | 

Il eft cependant deux cas où il y a des boffes 
ou tumeurs fanguines, quoiqu'il y ait une très- 
grande folution de continuité à la peau : le pre- 
mier eft lorfque Pépanchement fe fait entre le 
péricrâäne & le périvfle; car, quoique la plaie” 
de la peau foit grande, le fang peut être retenu 
fous le péricrâne , & faire boffe : le fecond 
cas eft lorfque l’épanchement fe fait entre le 
périolle & los; aifi on voit qu'il peut y avoir 
boffe dans ces deux occafñons, quoiqu'il y aît 
folution de continuité à la peau : à la vérité, 
ces bofles , fur-tout celles de la derniere ef- 
pece, ne font pas fi confidérables que le font 
celles qui fe forment immédiatement fous la 
peau; mais elles font plus douloureufes. 


STE 


Des Plaies contufes aux tégumens de la tête, 


avec boffe OU tumeur Janguine. 


J'ai quelquefois panfé ces fortes de plaies, 
comme 5l n’y avoit point eu de folution de 
continuité à la peau, mais en les comprimant 
beaucoup moîns ; & j'ai tenté la réfolution de 
ce qui étoit épanché dans la tumeur, en même 
tems que j'ai maintenu les levres de la plaie 
yapprochées, pour procurer Îla réunion : on 
réuffit fouvent , à moins que la contufion ne 
foit forte; auquel cas il eft quelquefois nécef- 
faire de fawe une incifion, pour évacuer le 
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fang, pour changer la figure de a plaie, pouf 
achever de couper ce qui n’eft qu'imparfaite- 
ment divifé, ou enfin pour faire fuppurer la 
contufion; car toute plaie contufe à à un certain 
depré > 16 peut fe réunir f elle n'a fuppuré. | 
.. Quoique ÿaie guéri des plaie contules, ac- 
compagnées de tumeur fanguine, par la feule 
compreffion & fans incifer, je ne confeille pour- 
tant pas de la pratiquer, fi ce n'eft lorfque la 
contufñon eft légere ; lorfque, dans les vingt- 
quatre heures, on trouve une difpofition avan- 
tageufe pour la réfolution ; enfin, lorfque ces 
plaies font au front ou au vifage, parce qu’il 
faut éviter, s'il fe peut, la difformité, 

Les plaies contuies, où il y a déchirement 
confidérable, peuvent quelquefois fe guérir en 

rapprochant les parties déchirées, & en les main. 

tenant en cet état par un bandage convenable; 
mais il faut, pour réuffir, que Ja contufion foie 
légere; car ce n’eft point le déchirement, f 
grand qu'il foit, qui fait obflacle à la réunion; 
c'eft la contufon: j'ai vu plufieurs fois une 
grande partie de la calotte enlevée & prefque 
entierement féparée du crâne, fe reprendre en 
vingt + quatre heures, parce que là contufon 
métoit pas confidérable : les exemples que je 
_Vais en rapporter, en font des preuves iicon- 
teflables. 

Un cocher tomba de deffus fon fiége, la roue 
du carroffe lui pafà fur le front; AUS Hi enleva 
Enfemble la peau & une partie du péricräne , 
depuis le milieu du front, prefque jufqu'à ja 
partie fupérieure de Pocciput. La roue avoit 
_approché de f près, que le périolle étoit, en 
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plufieurs endroits, entierement féparé des os; 
Ja peau éroit repliée en deffous, de maniere 
que les cheveux piquoient ce qui refloit du 
péricrâne & du périofle, & caufoient d'autant 
plus de douleur, qu'il n'y avoit que trois ou 
quatre jours qu'ils avoient été rafés : lé malade 
avoit perdu beaucoup de fang, & il en per- 
doit encore; le vifage & prefque toute la tête 
avoient trempé dans la boue; rien ne paroïf= 
foit plus hideux. Après avoir lavé le tout avec 
de l'eau tiédie, je dépliai la peau, & la re-: 
plaçai le plus exatement qu'il me fut pofibles 
je la maintins en fituation avec quatre bande- 
Rue d’emplätre d'André de la Croix; je cou- 
vris la tête de comprefles épaifles trempées 
dans l’eau & un peu d’eau-de-vie, & j'afu- 
jettis le tout avec un bonnet, retenu par-def- 
fous le menton, au moyen d’une fronde ou 
mentonmere. Le malade fut faigné plufieurs 
fois en vingt - quatre heures ; il obferva une 
diete févere ; & comme il ne fouffroit aucune 
douleur, je ne relevai l'appareil qu’au com- 
mencement du troifiéme jour; je trouvai la plaie 
exactement réunie, & le refle de la tête em 
bon état : je remis les mêmes comprefles tem 
pées & le même bandage; je ne levai ce fes 
cond appareil que trois jours aprèss & je 
trouvai le malade parfaitement guéri el MOINS 
de fix jours. 

On me dira que la roue d’un carole ne peut 
faire une telle plaie fans qu'il y ait une forte 
conufion : il eft vrai qu'il paroît difficile que 
“cela foit autrement; mais cependant, fi lon fait 
réflexion que la tête & la roue font deux corps 
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ronds qui peuvent rouler Pun autour de Pautre, 
lorfqu’ils ne fe rencontrent pas direttement, on 
_ concevra que dans ce cas la percuflion ne doit 
pas être forte : en effet, fi la roue prend la 
tête par une portion moindre que fa moitié , 
elle doit glifler fur le crâne avec la partie de 
Ja peau qu’elle coupe d’abord & qu’elle entraîne 
avec elle; dans ce cas, la contufion n’efl pas 
confidérable ; elle ef même encore moins forte 
lorfque la tête n'eft point retenue par quelques 
corps voifins, parce qu'alors elle roule, & le 
crâne ne réfifte, pour ainfi dire, qu’en recu- 
lant : or, ce mouvement de la tête élude la 
grande contufion, mais il occafionne un déchi- 
rement plus-confidérable. La facilité avec la- 
quelle ces plaies fe réuniffent, fait voir que le 
déchirement détruit moins Îe ufflu des parties 
que la contufon; celle - ci les écrafe & les 
anéantit, pour ainft dire ; au lieu que le dé- 
chirement ne fait qu’éloigner leurs fibres plus où 
moins les unes des autres. | 

Il eft vrai que j'en ai vu qui ont été plus dif- 
ficiles à confolider, quoïque la contufion füt 
encore moins confidérable que dans le cas dont 
je viens de parler; j'ai cru devoir attribuer cette 
diffcrence de fuccès à quelques circonftances 
paticulieres, auxquelles on ne fait pas toujours 
Pattention qu'il convient. 

Üne femme de trente ans, grofle de fept à 
huit mois, fut bleflée par un des côtés de la 
trappe d’une cave , qui, en fe fermant, lui 
tomba fur la partie moyenne du pariétal droit, 
lui coupa les tégumens jufqu’à Pos, & les re« 
plia fur eux-mêmes jufques fur Foreille. : elle 
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avoit fes cheveux qui furent coupés & rafés ; 
je replaçai le lambeau , & le reuns en place 
avec trois bandelettes d’emplâtre d'André de 
la Croix & un bandage convenable; les foins 
qu’on prit d’ailleurs furent les mêmes que ceux 
que nous avons pris pour procurer la réunion 
de la plaie dans lobfervation précédente; ce- 
pendant le fuccès ne fut pas le même : il fur, 
vint un gonflement confidérable & très-doulcu- 
reux, qui fe termina par une fuppuration abon- 
dante ; je ne fus cependant pas obligé d'ouvrir 
endroit fuppuré , parce que le pus s’écoula 
par-deffous le lambeau : lorfque la douleur fut 
ceflée, je rapprochai ce lambeau le plus près 
qu'il me fut polfible, & je le mainuns en place 
par les emplâtres, les compreffes & le bandage 
uniffant. La malade fut, en peu de jours, par- 
faitement guérie. : "À 
Ces deux plaies paroiffent les mêmes, ce- 
pendant le fuccès eft diflérent; ce qui peut 
dépendre, comme j'ai dit ci-deflus, de quel- 
que circonflance qui fe rencontre à lune & ne 
fe rencontre point à l’autre : maïs 1l eft bon 
de découvrir quelle peut être cette circonf- 
tance; eft-ce le fexef Il nel point vrai que 
les plaies des femmes fe réuniffent plus difhcile- 
ment que celles des hommes : ce n’eft point 
la groffeffe, puifque nous favons que les plaies 
des femmes grofles, qui font faines d’ailleurs, 
fe guériflent avec beaucoup de facilité. Seroit- 
ce la caufe de la bleffure, ou la nature des 
parties bleffées ? Je n’en accufe point la eaufe, 
parce que les bleffures faites par la roue d’un. 
carrofle, ne doivent pas être moins contufes 
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que celles que peut faire la chûte d’une trappe : 
en effet, la roue & la trappe, ou tout autre 
corps qui ne porté point perpendiculairement , 
peuvent frapper un endroit plus ou moins éloi- 
gné de la perpendiculaire, & faire par confé- 
quent des plaies plus ou moins contufes; &, 
en ce cas, le fuccès peut être différent. Mais 
je fuppofe que la trappe & la roue aient frappé 
la tête dans un lieu également diflant de la per- 
pendiculaire, & que la contufon y foit égale : 
je ne vois pas que le fuccès doive être plus 
favorable dans un cas que dans l'autre. On ne 
peut pas dire non plus que la nature des par- 
nes divifées rende le fuccès différent; ear, dans 
les deux obfervations que je viens de donner, 
les parties bleffées font à peu près les mêmes: 
par quelle raifon l’une s’efl-elle réunie en vingt- 
quatre heures, & fans accident, pendant que 
fautre a été enflammée & a fuppuré ? Je ne 
doute point que cela ne vienne de ce que, 
dans la plaie faite par la roue, les tégumens 
ont été pouflés depuis le front, en haut ; & 
que dans la plaîe faite par la trappe, ils ont 
été pouflés de deflus la tête, en bas. Sans en 
approfondir les raifons, 1l eft certain que je l’ax 
éprouvé plufreurs fois, & qu'en conféquence , 
pour prévenir les accidens qui pourroient en 
arriver, j'ai fait incifion dans lendroit où le 
Jambeau refte attaché. 
Une planche glifla de deffus un échafaud, & 
tomba de huit pieds de haut fur la tête d’un 
Maçon, & le frappa à l'endroit de la future tamb-- 
doide, où aboutit la fagittale ; les tégumens 
furent coupés jufqu’à l’os, & repouilés jufqu’aux 
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àttaches des mufcles /plenius , ce qui formoit un 
lambeau de quatre travers de doigt de long , & 
de cinq de large, plié fur lui-même. Les che 
veux rafés, on rapprocha le lambeau, on le 
retint en place par le moyen d’un bandage : 
la réunion parut faite le deuxiéme jour; mais 
le troifiéme, le malade fentit dés douleurs à la 
bafe du lambeau ; il furvint tenfion douloureule, : 
inflammation accompagnée de fievre, que les 
faignées ne purent calmer; enfin, il fe fit fup- 
puration : c’eft alors que je fus appelé. Je fs 
une incifion longitudinale, depuis Le milieu du 
limbeau jufqu'à la nuque , où il y avoit un 
gonflement fi confidérable , que cet endroit, 
au lieu d’être enfoncé, étoit confidérablement 
élevé; il en fortit beaucoup de fanie, qui au- 
foit caufé un abcès confidérable & très- danx 
gereuxe 


ARTICLE II 


De la-léfion du crâne, & des parties qui y font 
i COTES 

Lorfque les corps contondans affe&ent les os, 
ils peuvent n’y produire qu'une fimple contu- 
fion; d’autres fois c’eft une contufon forte avec 
fraéture & enfonçure des pieces fraéurées, qui, 
par leurs pointes ou tranchans , piquent, cou- 
pent ou déchirent les mombranes & le cerveau 
même, Si ces corps contondans ne produifent 
que des fentes, ces fentes feront grandes & 
très-apparentes, ou elles feront capillaires & 
difficiles à connoître ; enfin ces fentes fe trou- 
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Veront au lieu même qui aura été frappé, ôü 
dans un lieu plus où moins éloigné, ce qui 
s'appelle contre-coup. 

Tous les corps capables de piquer ; dé 
trancher; de fradurer les os, peuvent entrer 
dans le crâne, s’y rompre & s’enchàâffer dans 
les os: | ES CAS : 

Les yeux, lés doigts & la fonde, qui fem= 
blent être les moyens les plus sûts pour con- 
noitré les plaies, ne nous découvrent fouvent 
que, là moindre partie du défordre que pro- 
duit la violence des Corps extérieurs qui fräp: 
pent la tête : il n'y a que les fraâures appas 
rentes & la divifon des chairs, dont la connoif: 
fance parfaite foir foumife aux feéns. Pour con: 
noître la léfion des parties intérieures , il faut 
avoir recours aux {ymptômes dont nous pou- 
Yons tirer des conféquenices qui, jointes à ce 
que nous apprennent le toucher & la vue, nous 
mettent en état de juger plus fainement de la 
-hature de la plaie. ST VIE Ne 

La chûte du bleffé par le coup, la perte de 
connoïffance , la paralyfe, la convulfion , le 
faignement de nez, de la bouche & des oreilles, 
font des accidens äffez ordinaires «aux plaies de 
tête ; mais ces accidens ne rendent pas ces 
plaies néceflairement mortelles; car, qu’il y aië 
contufion, fente, enfonçure où fraure à fie 
commotion , a{oupiffement ; que la convulfoni 
ou la paralyfie furviennent, que la dure-miere, 
la pie-mere & le cerveau foient bleffés, même 
avec perté de fubflance ; tout cela n'indique 
rien qui foit abfolument mortel : ces plaies 
peuvent guérir; fi lon peut éviter ou diffiper 
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l'inflammation, relever les os enfoncés, évacuer 
le fang épanché, & tirer les corps étrangers. 


QU 


KR 


De la néseffité de rafer toute l'étendue de la tête, 
* pour peu que la bleffure foit confidérable. 


Un des premiers obllacles qui peut s’oppofer 
à la guérifon des plaies de la tête, eft la diff- 
culté de connottre toute l’étendue de la léfion 
du crâne & des parties qui y font contenues: 
Les cheveux nous cachent quelquefois le plus 
grand mal; & fouvent la bleflure apparente & 
dont le malade fe plaint davantage, n’eft pas la 


red plus dangereufe. Un des grands Chirurgiens de 


ce fiecle fut obligé de s’abfenter & de quitter 
une femme. à qui il avoit appliqué trois cou- 
ronnes de trépan; je fus choifi pour continuer 
le traitement, Depuis huit jours qu’elle étoit 
bleflée, un grand nombre de faignées & les 
ouvertures faites par le trépan, ne lavoient 
pas tirée de l’affoupiffement léthargique où elle 
étoit depuis l’inftant de fa bleflure. Une hache 
étoit l’inftrument dont s’étoit fervi fon meur- 
trier : 1l lui en donna deux coups; le premier 
fut avec le tranchant, qui fit fur le milieu de 
la future fagittale une plaie tranfverfale un peu 
en dédolant, de maniere qu’une portion de cha- 
cun des pariétaux avoit été coupée ; le fecond 
coup, donné avec la maffe de la hache, ne fit 
aucune plaie apparente. 

La premiere bleflure, large de deux pouces, 
qui avoit fourni beaucoup de fang, fut feule 
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apperçue du Chirurgien : il la regarda tornriè 
Fobjet principal , & y appliqua les trois cou- 
ronnes de trépan dont j'ai parlé; mais ne pou- 
ÿant croire que l’état dans lequel je trouvai la 
malade dépendit d’un coup d’influment tran- 
chant, qui, à la vérité, étoit fort pefant, mais 
qui, m'avoit pas été porté perpendiculairement 
je fis les recherches nécefläires potr én décou- 
Vrir la véritable caufe. Après avoir panfé la 
plaie, je fis rafer toute la tête, & je trouvai 
une forte contufion fur la partie du crotaphite 
qui s'attache fur le pariétal du côté gauche, 
À yant ouvert cette contufiof, jé découvris une 
fradure confidérable qui me détérihina à y ap- 
pliquer le trépan, au moyen duquel je tirai 
plufieurs pieces d'os énfoncées fur la düre- 
mére : deux heurés après, tous les accidens 
ceflerent, & la malade fut guérie en moins de 
trois mois: Nés | 
Un de mes voifins étoit dans ün afoupifle- 
ment léthargique depuis cinq jours qu'il étoit 
tombé à la renverfe. Un éleve en Chirurgie ; 
auquel on s’étoit confié, n'ayant reconnu qu’une 
plaie fort petite à la partie moyenne de loc- 
Cipital, s’étoit contenté de rafer le derriere de 
la tête, de panfer fimplement, & de faire plu: 
fleurs faignées; mais, comme l’affoupiflement 
étoit toujours le même, il propofa de füre à 
la plaie une incifon cruciale, & de trépaner à 
Pendroit de la bleffure : je fus appelé; je com= 
mMençai par faire rafer toute [a tête, & je trou- 
vai le crotaphite du côté droit, dur, élevé & 
fort douloureux : jy fis une incifion qui me 
découvrit los temporal fendu de la RAP 
de UR 
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dun pouce : je m’attendois bien à trépaner le 
malade le foi même; mais, comme l'aflou- 
piflement me parut diminuer, je fufpendis opé- 
tation ; il fortit beaucoup’ de fang épanché par 
la fenté de los, & le malade allant toujours 
de mieux en mieux, j'en demeurai là : quoi- 
‘qu'il eût été faigné fept où huit fois de fuite, 
j'ordonnai encore trois faignées du pied & une 
de la gorge, qui fut la derniere : le malade fut 
parfaitement guéri le cinquantieme jour. . 
Je pourrois citer un grand nombre de faits 
de cette nature, qui prouvent la néceffité de 
rafer toute la tête, même dans les plus légères 
bleflures en apparence , fur -tout quand elles 
font caufées par des chüûtes ou par des inftru- 
mens contondans. Pour avoir négligé cette pré- 
caution , j'ai-yu plufieurs malades périr, non- 
feulement par des fractures qui n’ont été re- 
connues qu'après la mort qu’elles avoient cau- 
fée, mais même par de fimples éryfipeles, qui 
fans doute ne féroient pas furvenus, ou qui 
auroient été mieux foignés fi lon avoit rafé 
la tête, car on conçoit que le fang, mêlé avec 
les cheveux, les. colle à la peau, & qu'ils for- 
ment enfemble une efpece de calotte épailfe, 
dure, difficile à détacher, & qui eft d’autant plus 
capable de caufer différens accidens , comme 
douleur, fievre, inflammation, éryfpele, abcès, 
que le fang épanché ou le pus qui s’amañle 
dans la plaie, y féjournent & s’y putréfient : 
accidens d'autant plus fâcheux, que l’on ne s’en 


apperçoïit fouvent que lorfque le mal eft fort 
avancé. - | Lt 
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Objervations Jur l'incifion du cuir chevelu qu'on 
pratique pour découvrir les léfions du crâne. 


La maniere d’incifer la peau pour découvrir 
les léfions du crâne, eft plus importante que l’on 
ne penfe. Je fus mandé pour donner mon avis 
fur une bleflure que l’on croyoit confidérable 
par la violence de la fievre, la vivacité de Ia 
douleur & la fecherefle des bords de la plaie : 
c’étoit un coup de fabre qui ne coupoit que la 
peau; mais 1l la coupoit obliquement près de 
l'endroit où la future fagittale fe termine à la 
coronale. L’obliquité du coup étoit telle, que la 
coupure de la peau, de chaque côté, avoit 
quatre lignes de furface dans fa largeur , au lieu 
quelle n’en auroit eu qu’une, fi le coup eût 
été porté perpendiculærement. Je jugeai donc 
que les fibres tendineufes & les nerfs qui entrent 
en grand nombre dans le üffu dela peau, étant 
plus expofés au contaû de Pair & à l’aéion des 
médicamens, étoient capables de caufer les ac- 
cidens que le malade éprouvoit ; c’eft pourquoi 
jordonnai plufeurs faignées ; jé confeillai de 
mettre fur la plaie un digefüf relâchant cou- 
vert d’un plumafleau , & par-deflus un cata- 
plafme fait avec parties égales de mie de pain 
& de farine de graine de Fi cuites dans la dé- 
cochon de racine de guimauve. Par ces moyens 
la douleur diminua bientôt, la fuppuration s'é-. 
tablit, & le malade fut foulagé & guéri en peu 
de jours, | | 
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On voit par cette -obfervation, combien il fe- 
roïit dangereux de couper la peau obliquement 
dans fon épaïffeur ; lorfqu’on fait les mcifions 
néceffaires pour découvrir les léfions du‘crâne; 
cette caufe de douleur, de fievre & d’inflamma: 
tion, toujours préfente & imperceptüble pour 
beaucoup de Chirurgiens, rendroit la blefluré 
bien plus dangereufe : ajoutez encore que les 
cheveux, dont la peau eft garnie à la tête, peu- 
vent être coupés de maniere qu'il en refle dans 
les bords de la plaie, des pointes qui piquent 
& agacent les fibres nerveufes, & peuvent, pat 
les impreflions douloureufes qu'ils ÿ font, occa- 
fionner les accidens dont je viens de parler , 
comme je l'ai vu artiver dans le cas fuivant. 
Un coup du tranchant d’une épée, donné obli- 
quement fur le derriere de la tête & ne cou- 
pant que la peau, maïs la coupant obliquement, 
fut fuivi d’une inflammation éryfipélateufe qui 
fe communiqua à tout le voifinage, & au péri- 
crâne même, avec une fievre confidérable que 
les faignées n’appaifoient point : ayant reconnu 
que plufieurs cheveux avoient été coupés dans 
lépaiffeur de la peau où ils font implantés, 
j'en arrachai les pointes , autant qu'il me fut 
pofible, avec des pincettes à poil, & tous les 
accidens ceflerent. ii 


$ IIL 
De la feäion du péricrâne & du périofle. : 


1 Je nomme péricrâne le pannicule charnu & 
aponévrotique forme par les mufcles frontaux 
| E 1 
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& occipitauxs; & je donne le nom de péFrofle 
à la membrane qui couvre immédiatement les 
os du crâne. S'il eft néceflaire de mettre l’os à 
découvert pour reconnoître une fracture, & pour 
préparer une place convenable à lapplication 
du trépan, on doit faire lincifion cruciale, de 
maniere que le péricrâäne & le périofte foient 
plus amplement coupés que la peau ; fans quoi, 
en relevant ces membranes pour tenir los à 
découvert, elles fe trouveroïient gênées & ten- 
dues aux angles de l'incifion ; ce qui feroit fuivi 
de douleur, de fievre, d’inflammation, & d’au- 
_tres accidens capables de faire prendre le change 
au Chirurgien, qui pourroit attribuer ces ‘acci- 
dens à la grandeur de la chûte, & fe déter- 
miner en conféquence à l’opération du trépan. 
Je fus appelé pour voir un enfant de huit à 
neuf ans qui étoit tombé de fix pieds de haut fur 
Je miheu du pariétal gauche; il s’étoit fait une 
contufion confidérable, avec une boife qui s’é- 
toit élevée tout-à-coup de la groffeur d’un œuf 
de poule : elle avoit été ouverte, & on en 
avoit tiré beaucoup de fang ; on avoit fait Pin- 
cifion cruciale, parce qu’on avoit deffein de 
-trépaner ; on s’étoit, déterminé à cette opéra- 
tion avec d'autant plus de confiance, que len- 
fant étoit dans Pafloupifflement, & qu’on avoit 
trouvé le périofte féparé de los, ce qui mar- 
quoit que le coup.avoit été‘violent. Cependant 
trois faignées aflez promptement faites, & Pé- 
vacuation du fang épanché fous le ‘périofte , 
tirerent le malade de Pafloupiffement, & fuf- 
pendirent l’opérationz mais:le troifiéme jour la. 
douleur ; linflammation & la fievre fubffant 
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toujoûts , en avoit fait reprendre le projet. Les 


chofes étoient en cet état, lorfque je fus ap- 


pelé :'aÿant reconnu que Pincifion du péricrâne 

& du périofte n’étoit pas plus étendue que 
celle de la peau | & qu’en conféquence ces 
parues ‘étoient tendues aux angles de Pmcifon, 
je propofai de les débrider dans ces points ; 
ce qui fut exécuté fur le champ : on panfa la 
plaie mollement; tous les accidens cefferent, 
&'le’malade fut guéri en peu de tems, fans 
trépan & même fans exfoliation. 

: Un'homme de citiquante ans reçut fur la par- 
tié'antérieure & fupérieure du coronak, un coup 
de bâton qui lui fit une plaie fongitudinale; on 
panfa cette plaie fimplément, & on fit au ma- 
lade cinq faignées en deux jours. Cependant 
la douleur, Finflammation & la fievre furvin- 
rent ;'ce qui détermina à faire Pinciion prépa- 
ratoiré pour le trépan; mais cette incifion ayant 
détendu le-périofte ; on trouva le lendemain le- 
malade fans’ fievre &' fans douleur ; Popéra- 
ton eut pas lieu, & la plaie fut prompte- 
ment guérie. 

Enfin, un Dragon du Roï reçut fur le pariéta 
droit un coup de fabre , qui fit une de ces plaies 
qu'on‘regarde ordinairement comme fimples > 
cependant le troifiéme jour il furvint inflam- 
mation, douleur & fievre ; les tégumens de 
tout le crâne, les paupieres & les oreilles s’en- 
flerent : je fus appelé le quatriéme jour; ayant 
jugé que la tenfion du péricrâne étoit la caufe 
de tout le défordre, je fs une incifion tranf- 
verfale , qui, avec la plaie qu'avoit faite le 
fabre, formoit une croix; par ce moyen, ie 

E ni 
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débridai le péricrâne, & tous les accidens cef- 
ferent, ; ni 1e NAS 
. Lorfqu'il eft queftion de détacher le périofte 
du crâne, l’infrument dont on fe fert le plus 
volontiers ; et le déchaufloir ; pour moi, je 
donne la préférence aux ongles : par leur moyen, 
on fent mieux les endroïts où cette membrane 
réfifle ; on la fépare plus facilement & avec 
moins de douleur; cependant, ce n’efl pas qu’on 
ne puifle fe fervir du. déchauffoir dans les en- 
droits où l’adhérence du-périofte eft trop forte, 
comme aux futures & aux attaches des mufcles s 
mais 1l faut toujours que la féparation de cette 
. membrane foit exa&e, & bien prendre garde: 
qu'il n’en refle quelque portion; car, comme 
ces fortes de membranes ont plufieurs feuillets, 
on peut n’enlever que le plus épais du périofte, 
& laifler fur Pos le feuillet mince qui y :eft 
immédiatement attaché : dans ce cas, on eft 
bien furpris de trouver le lendemain, à la levée 
de l’appareil , l’os couvert d’une. membrane 
que Pinflammation a rendue plus épaifle que: 
le périofte lui-même ne l’eft dans Pétat. natu- 
rel; c’eft ce que j'ai vu plus d’une fois , foit 
dans une partie feulement, foit dans toute l’é- 
tendue de los qu’on avoit deflein de découvrir. 
Je fus mandé un jour pour affifter à un trépan, 
pour lequel on avoit fait la veille l’incifion 
cruciale ; on croyoit avoir bien découvert loss 
mais on avoit laiflé la pellicule qui le couvre 
immédiatement : elle étoit devenue f:épaifle 
par l’inflammation, que nous fûmes obligés de 
Penlever ; ce qui rétarda l'opération de huit à 
dix heures, qui 
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Une autre attention qu'on ne doit point né- 
gliger, c'eft de prendre garde de ne point dé- 
tacher le péricrâne du périofte, ni la peau dx 
péricrâne, comme je lai vu faire à quelques . 
novices; c’eft un inconvénient qui donne heu à 
plufieurs accidens ; on lévitera fi on porte la 
pointe du biftouri fur l'os, & fi, en coupant, 
on appuye exadement par-tout. En fuivant cette 
regle, pour peu qu’on foit attentif à ne tirer le: 
périofle avec les ongles, qu’à mefure qu’on le: 
détache de l'os, ïl fuit &-fe fépare net fans: 
aucun déchirement que celui des vaiffeaux qui 
le tiennent attaché; au lieu que sil fe trouve 
des poruons du périofte & du péricrâne qui, 
payant point été coupées exactement , reftent 
adhérentes au crâne, pendant que les autres. 
cédent facilement aux ongles ou au déchauffoir- 
qui les féparent, cette féparation inégale ne: 
peut fe faire fans un déchirement très-doulou-. 
reux , capable de caufer les accidens qu’on veut 
éviter. | 

L’incifion que l’on fait pour application du 
trépan, n’eft pas toujours cruciale; maïs je n’ap- 
prouve pas toutes les figures que les Auteurs 
confeillent de lui donner ; je dirai feulement 
que quand il s’agit de trépaner fur les tempo- 
raux , au voifinage des finus où des futures , iË 
faut obferver en général de faire lincifion de 
maniere que la bleflure fe trouve au centre, 
afin que de ce centre on puiffe tirer les angles 
qu’on jugera néceffaires pour découvrir los avan- 
tageufement. | x 

- Pour bien faire cette incifion , il faut un bif- : 
tour droit, qui ait un dos fort épais, la pointe: 
E 17 
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& le tranchant forts, & la lame fixée à fow 
manche, comme celle d’un couteau à reffort, 
fans que le tout excede cinq pouces de longueur. 
Où met le pouce de la main oppofée à celle 
qui tient le biflouri, deux ou trois lignes au- 
deflus de Pendroit où l’on veut commencer lin- 
cifion; les quatre autres doigts font légerement 
appuyés fur la tête du malade, & cela autant 
qu'il eft néceflaire pour affurer le pouce avec 
lequel on tire la peau dans le fens contraire à 
celui dans lequel on doit mouvoir le biflouri, 
Cet inflrument, tel que je Pai décrit, eft tenu 
dans Pautre main, de maniere que le manche foit 
tenu ferme dans la paume de la main, par le 
pouce & lextrémité des doigts, excepté l’in- 
dicateur qui eft allongé & ‘appuyé fur le dos 
du biflouri, jufqw'a fept ou huit lignes près 
de la pointe, afin d’avoir plus de force pour 
Venfoncer. Les chofes ainfi difpofées, on‘üire 
la peau avec le pouce, comme je Pai dit, à 
deux lignes de lextrémité de ce doigt, on 
enfonce la pointe de linftrument jufqu’à l'os, 
&. pendant qu'on tient la peau tendue, on 
coupe ce que lon juge 4 propos, fans que 
le tranchant du biftouri abandonne los, afin 
que le péricrâne & le périofte foient exaûe- 
ment coupés, & qu'ils le foient dans une plus 
grande étendue que la peau : cette derniere 
circonftance doit néceflairement réfulrer du foin 
qu'on prend de tirer la peau en haut avec le: 
pouce, puifqu’apres l’incifion, la peau, repre- 
nant fa place , recouvre au moins deux lignes 
de coupure, que le péricräne & le périofte fe 
trouvent avoir de plus qu’elle : mais le contraire: 
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doit arriver à Pendroiît où cette premiere incifion 
finit; c’efl-à-dire , que la coupure de la peau, 
dans cet endroit, eft plus étendue de deux 
lignes que celle du péricrâne ou du périofte: 
or, pour remplir exactemgnt le précepte que 
nous avons établi fur ce point, on doit donc 
changer le biflouri de main , & faire à cette 
fin d’incifion ce qu’on a fait à fon commen- 
cement; c’eft-à-dire, qu'on doit également 
ürer la peau avec le pouce pour découvrir, au- 
tant qu'il efl poñfible, le péricrâne & le périofte, 
& couper de maniere que, quand la peau re- 
prendra fa place, ces parties fe trouvent cou- 
pées de deux lignes, de chaque côté, de plus 
qu’elle. à 

À Pégard de la feconde incifion, qui doit 
traverfer la premiere pour former la croix, on 
fuivra les regles que je viens de prefcrire, par 
rapport à la fe&ion du péricrâne & du périofte. 
L'incifion cruciale aïnfi faite, on introduit le’ 
doigt indicateur dans le centre de la croix, & 
avec l’ongle on cherche le point où fe ren- 
contrent les quatre angles, on les détache de 
Fos lun après l’autre : ongle , comme je Pai 
dit, eft plus commode que le déchaufloir ou 
la rugine, non feulement parce qu’on fent & 
qu’on trouve mieux les endroits qui réfiftent | 
mais parce que la rugine &-le déchaufloir ont 
une figure qui ne peut s’ajufter avec celle du’ 
crâne : ces inflrumens ne peuvent le toucher 
que par un point ; au lieu que Pongle, par fa 
flexibilité, peut prendre la forme du crâne, fe 
pee à fa convexité, & faïfir par conféquent 
e périofte dans une plus grande étendue, 
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Des cas où l’on doit appliquer le trépan dans 
les plaies de tête. | 


L'opération du trépan n’eft point mortelle par 
elle-même; mais il ne. s'enfuit pas delà qu'on 
doive la pratiquer fans circonfpe&tion; car, quoiï- 
qu'une balle de moufquet, qui, entrant par Îles: 
naines, enfonce la bafe du crâne, traverfe Îles 
Jobes antérieurs du cerveau, & perce le coro- 
nal, pour fortir à deux travers de doigts de fa: 
jonction avec les pariétaux ; quoique, dis-je, 
une plaie aufi grave ne foit pas abfolument 
mortelle, puifque M. Voïgnon a été gnért d’ane 
pareille bleffure par les foins de M. Bagieu 
mon confrere , on fent bien qu’une guérifon 
aufli furprenante ne doït pas autorifer à dire 
que les plaies de la tête ne font point mou- 
rir, Il eft certain que plufeurs bleflés qu’on a 
trépanés fans nécelfité ont guéri; mais combien 
na-t-On pas vu périr de malades à qui cette 
opération n’a été faite que le plus à propos: 
pofible , & après les plus mûres réflexions ? . : 

Il eft donc bien important de déterminer les: 
cas où il faut trépaner. C’eft un point de doc- 
trine bien effentiel, fur- tout pour les jeunes 
Chirurgiens. C’eft en leur faveur que je vais, 
m'appliquer à Péclaircir autant que mes lumieres. 
PPEOPI me le permettre : je ne prendrai que 
"obfervation pour guide ; je leur repréfenterar 
chaque plaie d’une maniere fi claire, fr pre 
cife , qu'il leur femblera avoir toujours un bleffé 
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devant les yeux; &.je tâcherai de leur don- 
ner une connoiflance fi diftine de la nature 
de:chaque bleflure, qu’ils pourront eux-mêmes 
décider la maniere dont elle doit être traitée. 


6. I. 
Faut-il trépaner dans les fraëtures du crâne? 


: On ne doit jamais fe déterminer à appliquer 
le trépan fans des indications bien précifes de la. 
part de la bleffure , ou des accidens qui en: 
font les. fuites. De la part de la bleflure, la 
fradure des os du crâne indique. feule le tré- 
pan , non-feulement pour relever les os qui 
peuvent être enfoncés, pour extraire les ef- 
quilles qui en font quelquefois féparées; mais 
encore pour donner 1flue au fang qui peut être 
épanché fur la dure-mere : cependant , comme. 
il peut y avoir des fra@ures qui ne font pas 
fuivies d’un épanchement manifefte ; il femble 
qu'on pourroit conclure que la fraûure neft 
pas toujours une indication poftive pour ap- 
pliquer le trépan, ou que du moins on pour- 
roit fe difpenfér de faire cette opération jufqu’à 
ce qu'il foit furvenu des accidens qui confla- 
tent. léparichement ; mais cette conféquence 
feroit dangereufe, non-feulement parce qu’un 
épanchement, lorfqu'il fe fait lentement, peut 
devenir confidérable avant qu’il fe manifefte par 
des accidens graves, mais encore parce que, 
dans un petit-épañchement , ces àccidens ne 
fe déclarent que lorfque le fluide épanché 
s’altere, & détermine Ja gangrene ; ou une 
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fuppuration dangereufe, qui eft accompigriée 
de friflons irréguhers, de fievre & autres acci- 
dens dépendans du reflux des matieres puru- 
lentes. | 

La fra&ure du crâne indique donc par elle- 
même le trépan , quoiqu'il y ait des exemples 
qu'on en ait guéri fans cette opération. J’ai en- 
core chez moi une piece d’os', préfque ronde; 
du diamètre de dix-huit lignes, qui s’eft par- 
faitement bien exfoliée d'elle-même. Un enfant 
de dix ans fut frappé par une groffe pierre 
tombée du toit d’une maïfon fur la partie: 
moyénne du pariétal droit; elle avoit produit 
dans cet’ endroit un enfoncement avec fracas :- 
fa mere, qui feule lavoir panfé pendant fix 
femaines , voyant ‘qu'il ne guérifléit pas, me: 
Pamena chez mor. Je portai une fonde dans 
un trou fifluleux affez: étroit , par lequel, en’ 
appuyant fur la peau, je fis fortir une demi-” 
cuillerée de pus, & j'appris de la mere qu’elle: 
en faïfoit fortir tous les jours à peu près la’ 
même quantité. Je fis une incifion cruciale ; 
parce que l’ouverture de la: fiflule étoit au: 
céntre de los : une fonde creufé conduifit mon. 
biflouri, & je n’eus pas plutôt relevé les quatre’ 
angles, que je reconnus que l’exfoliation des 
deux tables enfemble étoit faite complettement ;' 
les pieces d'os, au nombre de huit, quoique: 
brifées, fe tenoient encore par leufs inégalités ; 
le mouvement de la dure-mere, qui. poufloit 
continuellement ces pieces dos, n’avoit pu lés 
faire fortir de Pefpece de chaton qui les réte- 
noit; je les tirai cependant avec aflez de facr- 
té, par le moyen d’un petit élévatoire ; je 
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— 7 trouvai de bonnes chairs deffous & à la circon- 
férence ; je rapprochaï les lambeaux.de la plaie; 
ils fe réunirent , & lenfant fut parfaitement 
guéri en peu de temps. La mere, qui avoit 
reconnu la grandeur du mal, & le danger que 
fon fils avoit couru, crioit au miracle; maïs je 
lui dis : « Nous devons tout à la Nature; & 
» peut-être avez-vous plus d'obligation à votre 
» ignorance qu'à mon favoir. » On ne peut 
affurer , en effet, que les chofes fe fuffent 
pallées auf avantageufement pour cet enfant, 
s'il.eût été traité fuivant les regles de Part, 
Un couvreur, tombé du haut d’un toit, eff 
regardé comme mort pendant près d’un quart 
d'heure : on le porte chez lui; on le faigne : 
il revient de l’affaifflement univerfel dans lequel 
il étoit. On examine tout fon corps, & l’on 
ne trouve ni plaie, ni contufion, ni luxation, 
ni fradure, excepté .une boffe affez légere fur 
le mufcle crotaphite : on y applique une com- 
prefle trempée dans leau-de-vie; le foir on 
veut réiérer la faignée ; fa femme sy op- 
pofe : le lendemain; le malade, ne fe fentant 
rien, veut fe lever & fortif; on obtient de 
lui. qu'il reftera dans fa chambre ce: jour-là ; 
mais, ayant bien pañlé le refte de la journée 
& la nuit fuivante, il va: à fon: travail : fur le 
foir il fent quelques douleurs de tête, mais fi 
légeres, qu'il ne cefle point de travailler : au 
bout de huit-jours, cette douleur eft entiere- 
ment difipée , &:lhommeé jouit d'une bonne 
fanté pendant plufieurs années, au bout def- 
quelles il meurt d’une fievre maligne. N'ayant 
jamais oublié les circonflances de fa bleflure, 
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je me trouvai à portée d’ouvrir fon cadavres 
je trouvai au même endroit du temporal fur 
lequel il étoit tombé, les vefliges d’une frac- 
ture confidérable ; les os qui avoient été :ens 
foncés par la chûte, ne s’étoient point relevés; 
les parties contenues dans le crâne s’étoient 
habituées à la compreflion qu’avoit caufée cette 
enfonçure, & l’on difinguoit un endroït où los 
temporal enfoncé, avoit été brifé en plufeurs 
pieces. | NUE 

Un homme de foixante ans mourut d’une flu- 
xion de poitrine ; dix ans auparavant, il avoit 
été blelfé à la tête par ua éclat de grenade, 
qui fit une plaie, en apparence aflez petite 
pour ne pas engager M. Saget, Chirurgien- 
Major de fon régiment, à ouvrir Pendroit frap- 
pé : le malade guérit heureufement de cette 
bleffure, & jouit d’une fort bonne fanté juf- 
qu'à fa mort, qui arriva, comme je lai dit, 
dix ans après, Le même M. Saget fut préfent 
à l’ouverture de fon cadavre ; je trouvai la 
partie moyenne du pariétal droit enfoncée, : 
& la table interne de cet os éclatée, de ma- 
niere qu'une portion de dix lignes de diamètre, 
tenant encore par quelques points de fa cir- 
conférence, s’écartoit de trois ou quatre lignes 
de Ja furface: interne de Pos ; &prefloit la 
dure-mere, à laquelle elle étoit fortement atta: 
chée ; l’efpace que formoit lécartement de 
cette piece étoit rempli pat une ‘chair cartila: 
gineufe , qui fembloit être une végétation du 
diploé. Si on eût fait l’opération du trépan: à 
cet homme, peut-être eût-il vécu dix ans:de 
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moins (a). Mais ces exemples, qui font rares, 
ne doivent point nous autorifer à négliger le 
trépan dans les fraétures du crâne; car, pour 
deux ou troïs pareils bleffés qui guériront fans 
cette opération, il y en aura mille qui mour- 
ront des fuites de leurs bleffures, fi on ne les 
trépane pas : il vaut donc mieux rifquer de 
faire quelques trépans inutiles, que d’expofer 
un grand nombre de bleffés à une mort pref- 
que certaine, 


$ II. 
Faut-il trépaner lorfqu'il y a affoupiffement dans 


une plaie à la tée? 


L’affoupiffement qui furvient à.une plaie à la 
tête, ne peut indiquer le trépan par lui-même ; 
il n’y a que les caufes qui le produifent, qui 
doivent nous déterminer à pratiquer, ou non, 
cette opération : Or, parmi ces caufes, indé- 
pendamment de la fracture, j’en connois deux 
principales, favoir, la commotion & lépan- 
chement. 


- (a) Une fille attaquée de hernie, fans fe déclarer, 
avoit de fréquentes coliques qui la mettoient à la mort: 
un Médecin la guérifloit chaque fois avec l’émétique. 
Un Chirurgien habile, la voyant un jour dans cet état, 
foupçonna qu’elle avoit une hernie; il la vifita, & trouva 
en effet un bubonocele avec étranglement; il la follicita 
tant pour qu’elle fe laifsât faire l'opération, qu’elle: y 
confentit, & elle en mourut. Voila comme on guérit Een 
fa mal, & comme on caufe la mors en faifant 
€Ila 
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Une chôûte , ou un coup violent à la tété; 
caufent un ébranlement plus ou moins confidé: 
rable dans le cerveau : c’eft ce qu’on nomine 
commotion. Plus le crâne réfifte à l'effort du 
coup, plus le degré de mouvement commu- 
niqué au"cerveau eft confidérable; de maniere 
que sl y a une grande fradture au crâne , la 
commotion peut être légere ; & s’il demeure 
entier, ou s’il fe trouve peu frauré, la com- 
motion fera proportionnée à la violence du 
coup. Cette commotion faite au cerveau, peut 
être caufe de Pafoupiflement , en produifant 
Paffaifement du cerveau par lui-même ; ou bien 
de la rupture de quelque vaiffeau fanguin, quel- 
quefois dans un point fort éloigné du lieu où 
le coup a été porté. 

Quant à l’épanchement, les fratures du crâne 
en font les caufes les plus ordinaires. Le fang 
peut s’épancher entre le crâne & la dure-mere, 
entre la pie-mere & le cerveau, & dans la. 
propre fubftance du cerveau. Le fang s’épanche 
entre ces diflérentes parties, jufqu’a ce que la 
réfillance de ces parties égale la force avec 
laquelle le fang fera pouflé; aïinf, fuppofons 
qu'un vaifléeau d'un diamètre donné , répande 
le fang entre le crâne & la dure-mere, Phé- 
morragie s'arrêtera plutôt, où lépanchement 
fera moindre, que fi un vaifleau du même 
diamètre verfe le fang entre la dure-mere & 
la pie-mere, parce que le fang qui s'épanche 
entre le crâne & la dure-mere, n’a pas feule: 
ment à vaincre la réfiflance du cerveau, mais 
encore celle des filets tendineux ou nerveux 
qui attachent fortement la dure-mére au crâne; 

| tandis 
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tandis que le fang qui s’épanche entre la dure- 
mere & la pie-mere a moins de réfiflance à 
vaincre, n'ayant d'autre effort à faire que celui 
qui eft néceffaire pour afaifler le cerveau , &c. 

Or , comme les accidens produits par Pé- 
panchement font toujours proportionnés à la 
réfiftance que le fang trouve à vaincre pour 
s’épancher , il réfulte de ces remarques, que 
plus les épanchemens caufent de divulfion dans 
les fibres des parties où ils fe forment , plus 
les fymptômes confécutifs font prompts & vio= 
lens ; ce qui fait que, toutes chofes égales d’ail- 
leurs, les fymptômes de l'épanchement entre 
le crâne &'la dure-mere, produifent des acci- 
dens plus prompts & plus violens, que lorf- 
que l’épanchement fe fait entre la dure-mere 
& la pie-mere ; & que les épanchemens qui 
fe forment dans la fubftance du cerveau, ne 
font fouvent point périr le malade qu'après 
quarante jours. 

Tels font donc les effets primitifs d’une chûte; 
ou d’un coup à la tête; la commotion & l’épan- 
chement : ces deux effets peuvent être la caufe 
de lafloupiflement; mais il eft d’autant plus im- 
portant de diftinguer de laquelle de ces deux 
caufes il dépend, que sil eft produit par la 
commotion, le trépan eft inutile, au lieu que, 
s’il eft leffet de lépanchement, le trépan feul 
peut y remédier, 

Il eft aifé de concevoir, en effet, qu’une 
ouverture faite au crâne, ne peut être d’au- 
cune utilité dans la commotion du cerveau, 
tandis qu'il eft très - avantageux de pratiquer 
cette ouverture, lorfquil y a du fang épanché 
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fous le crâne : ainfr, l’affoupiflement eft il pro- 
duit par un épanchement de fang? dans ce 
cas, on doit avoir recours au trépan, parce 
qu’en donnant 1ffue à ce fang épanché, on dé- 
livre le cerveau du poids qui l'opprime; mais, 
s'il eft effet de la commotion, le trépan n’y 
remédieroit pas, puifqu'il eft au moins inutile 
dans cette affe@ion du cerveau. Il faut donc 
établir des fignes pofitifs, capables de faire 
connoître de laquelle de ces deux caufes l’af- 
foupiffement eft le produit, pour ne trépaner 
qu'à propos : il y a long-temps que j'ai indi- 
qué ces fignes dans mes leçons publiques; j’ofe 
même dire que ma doëtrme , à cet égard, a 
fait loï en Chirurgie; mais je dois ici, en fa 
veur des jeunes Chirurgiens, la fonder fur les 
rincipes les plus folides, que je puiferai dans 
Mb vaton. | 
Un homme eft enlevé par une mine, & re- 
tombe pêle-mêle avec les pierres, la terre, les 
morts & les mourans ; il eft fans mouvement ; 
ün pouls & une refpiration également foibles, 
font les feuls fignes de vie qui lui reftent. On 
. de vifite par-tout; on ne lui trouve qu’une boffe 
de la groffeur d’un œuf, fituée fur le coronal, 
près de la racine des cheveux, & dans laquelle 
on fentoit fluduation. Après avoir lavé le vifage 
du bleffé, pour ôter la terre qui, jointe à la 
la poudre à canon dont il étoit noirci, & au 
fang qui lui couloit par le nez, la bouche & 
les oreilles, le rendoit affreux, je fis lonver- 
turé de la tumeur; il en fortit beaucoup de 
fang encore fluide ; le périofte étoit détaché 
de los : il ny avoit point , à la vérité, de 
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fraure; mais le malade affoupi ronfloit comme 
dans le carus. : 

Il étoit queflion de favoir fi je devois trépa- 
ner ce.bleffé; la plaie, par elle-même, ne 
Pindiquoit point, puifqu’elle étoit fans fraétures 
Pafloupifflement étoit le feul accident qui pût 
m'y déterminer ; s’il avoit eu pour caufe l’é- 

panchement, j’aurois foulagé le malade en lui 
faifant l’opération; mais fi au contraire Paflou. 
piflement étoit l'effet de la commotion, lopé- 
ration , loin de lui être utile, n’eüt fait que 
rendre fa plaie plus grave & plus dangereufe. 

Je ne le trépanai donc point; mais il fut 

copieufement faigné de trois heures en trois 
heures, foit du bras, foit du pied : dix faig- 
nées n'ayant point diminué confidérablement 
fon affedion foporeufe , je le faignai à la jugu- 
laire, & je ne n’en ferois pas tenu là, fi af- 
foupiflement n’eût entiérement ceflé une heure 
après cette faignée. 
_ Comme le malade avoit pris peu de nour- 
riture pendant cinq jours qu’il étoit dans cet 
état ; je rendis fes bouillons un peu plus nour- 
flans par quelques jaunes d'œuf; & par de- 
gré , je lui fis prendre des foupes & des: œufs 
pour réparer fes forces; mais ce bleflé, qui 
ne s’étoit plaint de rien jufqw’alors, fentit de 
vives douleurs par tout le corps, douleurs cau- 
fées par plufeurs contufions que fon afloupif. 
fement profond lPavoit empêché de fentir. 

Ces contufons n’avoient pas été négligées ; 
les topiques convenables avoient été foigneufe- 
ment appliqués plufeurs fois par jour : lorfquw'il 
fut hors de fon affoupiflement, on ni fit pren- 
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dre l’infufion de bourrache & de buglofe, pour 

procurer une tranfpiration plus abondante; il 
prit des lavemens de cafe & de petit-lait, & 
même il fut purgé avec un minoratif , pour 
débarraffer les entrailles des matieres qui y 
avoient féjourné. 

Je continuai de panfer fimplement la plaie: 
Ja fuppuration s’y établit; & par les foins que 
je pris d’en rapprocher les bords, j'en pro- 
curai la prompte réunion, & j'évitai par - là 
Pexfohation, qui n’auroit pas manqué d'arriver, 
fi j'eue expofé los à Pair, en tamponnant la 
plaie, & en la tenant mal-à-propos dilatée 
par des bourdonnets. Par cette conduite, je 
mis en moins d’un mois mon malade en état 
d'aller joindre fa troupe & d’y exercer fes 
fonctions. 

Un autre foldat, dans la même occafñon, & 
par le jeu de la même mine, fut enlevé & re-, 
tomba dans les décombres, d’où il fut retiré 
fans connoiflance, ayant une plaie au coronal 
qui découvroit los de la largeur de deux pou- 
ces, prefque dans le même endroit où lautre 
n’avoit eu qu’une bofle, & de même fans frac- 
ture : il fut panfé & faigné ; la connoiffance 
lui revint; mais quatre heures après il tomba 
dans Pafloupiflement, Les faignées copieufes 
qu’on lui fit n'ayant pu Pen’ tirer, on le trépana 
le cinquieme jour ; on tira beaucoup de fan 
épanché; Pafloupiflement cefla, & le refte de 
la cure fut continué à l'ordinaire : il eut, comme 
Vautre bleffé, des douleurs umiverfelles, pour 
lefquelles on employa les mêmes remedes ayec 
le même fuccès, | 
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Voilà donc deux bleffés dans l’affoupiffement. 
On voit par l'événement, que dans lun ce fymp- 
tôme étoit caufé par la commotion à laquelle les 
faignées ont remédié; & dans l'autre, par un 
épanchement confidérable qui n’a point cédé 
aux faignées. L'opération du trépan convenoit 
donc à celui-ci , & non au premier. Mais fur 
auoi a-t-on pu fe déterminer ? car on diroit 
que ces deux obfervations, jufqu’au cinquieme 
jour, ne préfentent que les mêmes circonftances. 
Voilà, en effet, deux hommes enlevés par la 
force de la poudre à la hauteur de quinze ow 
vingt pieds : tous deux retombent avec les dé- 
combres, tous deux font frappés au front; & 
fi Pun ma qu'une boffe , Pincifion que je lui 
fais le met dans le cas de Pautre : los eft 
exactement dénué de fon périofte, & cela fans. 
fraûure dans lPun ni dans Pautre ; tous deux 
perdent connoiffance : ils tombent dans l’affou- 
piflement, & font traïtés à peu près de la même 
maniere jufqu’au cinquieme jour. Deux blef- 
fures ne peuvent guère fe reflembler par ur 
plus grand nombre de circonftances ; mais, 
parmi ces circonflances , il en eft une particu- 
liére, qui met une grande différence entre ces 
deux bleflüres , puifque c’eft elle qui annonce 
que, dans lun de ces bleffés, laffoupiffement 
eft produit par lépanchement, en conféquence 
de quoi il eft trépané; au lieu que la bleflure 
de Pautre , m’étant point accompagnée de læ 
même circonftance, eft jugée être fans épan- 
chement & n’exige point le trépan. Cette cir- 
conftance eft donc bien effentielle, mais il faut 
Pappercevoir avant que de décider l'opération, 
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puifqw'elle nous fait connoître qu'il y a épan- 
chement; car, fi on n’y fait pas attention, 
on peut prendre le change, & trépaner celui 
qui ne doit pas l'être, ou bien ne point tré- 
paner où trépaner trop tard celui à qui cette 
opération eft abfolument néceffaire. 

Mais quelle eft donc cette circonftance ? En 
réfléchiflant fur les deux bleffés dont je viens 
de parler, on obferve que, dans celui qui ne 
fut point trépané, l’afloupiflement fe déclara 
dès le premier inflant de la bleffure, & perfifta 
fans interruption jufqu’au cinquieme jour; au 
lieu que l'autre, la connoïffance lui étant re- 
venue après avoir été panfé & faigné, retomba 
dans Pafloupiflement quatre ou cing heures 
après, ce qui prouve que, dans le premier, 
Pafloupiflement fur produit par la commotion; 
& que, dans le fecond, lafloupiflement fut 
l'effet de l’épanchement. Ainfr, toutes les fois 
qu'à linftant d’un coup ou d’une chüûte fur la 
tête , un bleflé tombe dans lafloupiffement, 
c'eit à la commotion que l’on doit rapporter 
ce fymptôme, parce que cette commotion-exifte 
dès le premier inftant du coup; tandis que fi 
un bleffé donne fur le champ des marques d’un 
jugement fain , sil fait le récit de la maniere 
dont il a reçu le coup, & qu'après cela le 
même, ou le lendemain, il tombe dans Paf- 
foupiffement , on doit conclure qu’il »”y a point 
eu de commotion, ou du moins qu’elle a été 
légere, & regarder l’affloupifflement comme l'effet 
de l’épanchement , qui ne peut le produire que 
confécutivement , c’eft - à - dire, après s'être 
formé lui-même; & comme lépanchement peut 
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étre plus ou moins prompt & plus ou moins 
abondant, de même l’afloupifflement fe décla- 
rera plus ou moins promptement , & devien- 
dra plus ou moins grave. Telle eft cette cir- 
conftance importante dont nous voulions parler, 

On voit, par ce que nous venons de dire, 
que ce ne font point les accidens qui accom- 
pagnent une plaie de tête qui indiquent la né= 
ceffité d’en venir au trépan; mais que c’eft la 
connoïflance de la caufe qui aura produit cés 
accidens ; puifque , fi le même accident peut 
être produit par une caufe pour la deftru&ion 
de laquelle il convient de trépaner, il peut auffi 
être produit par une autre caufe, qui non- 
feulement ne céderoïit point au trépan, mais 
où cette opération, ne convenant point, ne 
pourroit être que très - préjudiciable : c’eft à 
rh que nous devons cette importante 
vérité; & fi nous la fuivons, elle nous en dé- 
couvrira bien d’autres, pour peu que nous 
foyons attentifs aux diverfes circonftances qu’elle 
nous préfentera. | 

Un foldat, ayant reçu un coup de balle de 
moufquet fur un des pariétaux, tomba par terre 
fans connoïffance : on le panfe & on le faigne : 
ne revenant point à lui, on appelle en conful- 
tation ce qu'il y avoit de plus habiles prati- 
ciens, qui concluent pour l’opération du trépan. 
Elle fut faite dans le centre de l’os découvert ; 
on ne trouva point d’épanchement, & le ma- 


Jade n’en fat ni mieux ni pire. On demande fi 


on fit bien de trépaner ce bleflé ? je réponds 

que non : car s’il efl vrai, comme je lai dit, 

qu’il ne faut rien entreprendre en Chirurgie fans 
F iv 
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des imdications bien marquées, il eft évident 
qu’on n’auroit pas dû trépañer Il y avoit point 
de fraûure ; la plaie, par elle-même, ne de- 
mandoit donc point le trépan. Il eft vrai qu’il 
y avoit perte de connoïflance & afloupiflement 
depuis l'inflant de la bleflure 3 mais, fuivant 
nos principes, il étoit démontré que ces fymp- 
tômes étoient caufés par la commotion, à Ja- 
quelle le trépan ne remédie point. Mais pour- 
quoi ce bleflé a-t-il été aflez heureux pour 
guérir, quoique trépané fans néceflité ? C’eft 
que l’ufage de lPémétique & des laxatifs Pont 
tiré du danger où il étoit, par les raifons que 
’expoferai, lorfque j'aurai achevé de dévelop- 
per les fignes qui nous font diftinguer les cas 
où le trépan doit être appliqué. 
Un Grenadier, frappé fur le mufcle crota- 
phite par l'éclat d'une bombe de glacis, tombe 
ar terre : il avoit bien pu être renverlé par 
effet de la commotion; maïs, quoi qu'il en 
foit, ayant été relevé, & étant revenu à lui, 
on jugea fa bleffure d’autant moins confidérable, 
qu'il navoit qu’une bofle légere, fur laquelle 
on appliqua une comprefle ; après quoi il fut 
faigné & conduit à l’hôpital : à peine y eft-il 
arrivé, qu'il tombe dans Pafloupiflement : on 
a recours aux faignées; on ouvre la tumeur de 
la tempe, qui étoit devenue bien plus grofle; 
& on ne trouve point de fraûure à los qui n’é- 
toit pas même découvert; mais le blefé étoit 
tombé dans l’afloupiflement, & cela long-temps 
aprés fa bleflure; enfin, on le trépane, & on 
ne trouve point de fang épanché. A-t-on bien 
fait de le trépaner ? Je réponds qu'oui, parce 
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qu'on ne la pas fait fans indication, Le malade 
étoit tombé du coup ; que ce foit par léclat 
de la bombe, ou par Peffet de la commotion, 
cela eft parfaitement égal; la commotion r’a- 
voit pas été confidérable, puifque le bleffé n’a- 
voit pas tardé à revenir à lui, & à recouvrer 
une parfaite connoiffance. À quoi donc attri- 
buer lafloupiffement qui furvint quelque temps 
après? Ce ne peut être qu’à l’épanchement : 
on a donc bien fait de trépaner. Mais on ne 
trouve point de fang épanché; nos fignes de 
Pépanchement nous ont donc abufé © Non, 
parce que ces fignes nous annoncent bien qu'il 
ÿ a épanchement, mais ils ne nous indiquent 
pas le lieu où il eft. Nos obfervations pour- 
roient peut-être dans la fuite nous conduire 
jufques - là, fi nous les continuons avec foin: 
mais elles ny font pas encore parvenues ; il 
eft même des cas où lépanchement fe fait 
fans être annoncé par aucun figne , comme je 
le prouverai bientôt; & je ferai voir auffi qu'il 
y a des fignes qui peuvent nous indiquer fi 


Pépanchement eft plus ou moins confidérable. 


Revenons à notre Grenadier qui fut frappé 
fur le mufcle crotaphite par l'éclat d’ane petite 
bombe. Quoique, dans l'opération du trépan 
qu'on lui fic, on neût pas d’abord trouvé d’é- 
panchement, les fuites firent bientôt connoître 
qu'il exifloit, &, par conféquent, que le tré- 
pan étoit indiqué, & même abfolument nécef- 
faire, comme on le verra dans un moment. 
Cinq ou fix heures après lopération , le ma- 
lade commença de parler ; on lui fit quelques 
quefhons auxquelles il répondit; il fut remué, 
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agité , il prit de la nourriture, mais il retomba 
dans lafloupiffement.. Voilà bien des circonf- 
tances embarraflantes : que doit on penfer de 
tous ces phénomenes ? La levée du premier 
appareil va tout éclaiicir : l’épanchement étoit 
entre les membranes du cerveau; la dure-mere, 
pouffée par le fang épanché, avoit chañé le 
findon & les plumaffeaux du trou du trépan, 
& failoit une boffe mollette au - deflus de la 
furface du crâne : apparemment que le peu 
d’aifance que cela avoit procuré au cerveau, 
y.avoit rendu la circulation plus libre, & par 
conféquent foulagé le malade pour un temps. 
Quoi qu'il en foit, la dure-mere fut ouverte 
par une incifion cruciale, & l’on tira deux 
cuillerées de fang, moitié fluide, moitié coa- 
gulé : deux heures après, le malade fut en- 
tierement tiré de fon affoupifflement , & par 
les foins quon en prit, il fut en état d’être 
tranfporté avec les autres bleflés convalefcens 
ou prefque guéris. [l réfulte donc de cette obfer- 
vation, que, fans le trépan, le malade feroit 
mort, puifque c’eft l'opération qui a donné 
lieu au fang épanché de fe manifefter en pouf- 
fant la dure-mere dans Pouverture du crâne; 
mais il marrive pas toujours que le fang , ou 
tout autre fluide épanché, fe montre ainfr de 
lui-même après avoir appliqué le trépan. 

Un Manœuvre étant tombé d’un échafaud de 
la hauteur de trente pieds, fe fait à Pocciput 

ne blefüre aez petite en apparence, & perd 
connoiffance : on lui fait une incifion .cruciale; 
il eft rappelé à lui par la douleur; mais au 
bout de fept ou huit heures, il retomba dans 
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l’afloupiffement, pour lequel on lui fait fept 
ou huit faignées en trente heures, mais fans 
foulagement. Suivant nos principes, le trépan 
étoit bien indiqué : aufli fe détermina-t-on à le 
faire. On ne trouva point d’épanchement fous 
Je crâne ; le malade ne fentit aucun foulage- 
ment : il ne parut rien au trou du trépan, ni 
le lendemain, ni les jours fuivans ; la fievre 
s’alluma, & il y eut des fniffons irréguliers; enfin 
le douzieme jour le malade mourut. J’ouvris 
fon «cadavre ; je me trouvai rien d’épanché 
dans le voifinage du trépan; la dure-mere en 
cet endroit, & la portion du cerveau qui y 
répond, étoient feulement un peû enflammés. 
Jufques-là il n’y avoit rien qui montrât que le 
trépan eût été bien ‘indiqué; mais en écartant 
les lobes du cerveau, qui étoient forts adhérens 
à la faulx, j’apperçus que le corps cailleux étoit 
foulevé par un fluide ; jen trouvai un en effet 
mal digéré, prefque tout fanieux, mêlé de fang 
noir grumelé , & le tout étoit aflez féide, 
Voilà un cas où le trépan étoit bien indiqué 3 
mais lPépanchement étoit mortel, ou plutôt 
l'art ne pouvoit y apporter aucun fecours ; ik 
n'y avoit que la nature qui pût y remédier, 
comme il eft arrivé dans le cas que je vais 
de rapporter. 
Un enfant de neufans étant tombé fur l’an- 
gle d’une pierre quarrée, perdit connoïflance : 
il fe fit au-deflus de l'œil droit une plaie aflez 
grande pour que je pufle y introduire mon 
doiot. Ayant trouvé l’os fraduré & enfoncé, 
je fs une incifion cruciale, dans le deffein d’ap- 
pliquer le trépan; je différai opération juf- 
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qu'au lendemain à caufe de l’hémorragie ; à 
péine eus-je appliqué le premier appareil, que 
Ja connoiffance revint à cet enfant. 1l fut faigné 
plufieurs fois : la* nuit fe pafla fans orage : il 
dormit cependant moins tranquillement qu’à 
fon ordinaire; ii n’urina point, maïs il eut une : 
_ moiteur afféez confidérable pour humecter fen- 
. fiblement fes linges : j’appliquai le trépan, 
comme je lavois projetté la veille. N’ayant 
point trouvé de fang épanché, je relevai les 
pieces d’os qui étoient détachées ; je coupaï 
toutes les inégalités qui auroient pu offenfer la 
dure-mere, & je panfai le malade. 

[l n’y avoit que la fracture qui m’eut déter- 
miné à faire l’opération : excepté laffoupifle- 
ment, nul accident n’avoit paru jufqu’au cin= 
quieme jour ; mais la nuit du cinq au fix, il 
furvint un peu de fievre ; le malade fut in- 
quiet, brülant & fort affoupi, ce qui m’obligea 
à retourner à la faignée le foir; le mal & la 
pefanteur de tête augmentant encore , je fis 
une faignée du pied : le lendemain je trouvai 
la plaie plus féche qu’à l'ordinaire, & la dure- 
mere un peu brune & faifant boffe au-deffus 
de Pouverture du trépan; je touchai cette tu- 
meurs; le peu de réfiflance qu’elle fit à mon 
doigt me fit juger qu’elle couvroit un épan- 
chement , en quoi je ne me trompois pas; 
car à peine eus-je ouvert la dure-mere avec 
une lancette, qu’il fortit une cuillerée. de féro- 
fité brune & fétide : j’aggrandis ouverture, & 
j'efpérois qu'après cette évacuation, je verrois 

. a fievre, Pafloupiffement & les autres fymp- 
tômes difparoître; mais la nuit fut encore plus 
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fâcheunfe que la précédente; le malade eut des 
agitations, des rêves & des grincemens de dents 
avec un pouls ferré & intermittent; cependant 
je trouvai Pappareil très-humide : la nuit fui= 
vante, lafloupifflement fut encore très-confidé- 
rable; mais le lendemain matin, qui étoit le 
onzieme de la bleflure , je trouvai tous ces 
formidables accidens diflipés, excepté la fievre 
qui fubfftoit encore, mais avec beaucoup moins 
de violence. 

En panfant le malade, je vis la caufe d’un 
changement fi favorable & fi prompt; je trou- 
vai l’aç pareil inondé d’un pus fétide que je re- 
connus venir d’un abcès formé dans la fubftance 
du cerveau, On conçoit bien que l'ouverture 
que j’avois faite la veille à la dure-mere pour 
lévacuation des matieres épanchées entr’elle 
& la pie-mere, favorifa beaucoup l’iflue du pus 
de cet abcès : depuis cette derniere évacuation, 
les fuppurations furent abondantes : il fe fépara 
en efcarre quelques portions des deux mem- 
branes, & plufieurs floccons de la fubftance du 
cerveau; la fievre diminua de jour en jour , Pex- 
foliation du crâne fe fit, & au bout de deux 
mois la guérifon fut parfaite. 

Dans ce malade, j’avois eu double raifon 
de trépaner; car.je fuppofe qu’il n’y eût point 
eu de fraûure, l’affoupiflement qui vint fans 
fièvre du troifieme au quatrieme jour, fuMfoit 
pour m'y déterminer : il étoit démontré que 
cet afloupiflement avoit pour caufe Pépanche- 

- ment ; Or fi je n’avois pas trépané, que feroient 
devenus le fang ou le pus? Après avoir percé 
la fubflance du cerveau, n’euflent-ils pas été 
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retenus par les membranes & par le crâne? au | 
lieu que louverture faite par le trépan, à la- 
quelle toutes les impulfions du cerveau devoient 
tendre , fut le lieu où le fang fut conduit, 
parce que ce point étoit celui où il trouvoit 
moins de réfifiance ; ainfi, toutes les fois qu’on 
foupçonne lépanchement, il faut donc trépa- 
ner, parce qu’en fuppofant même que le fluide 
épanché ne foit pas à l'endroit du trépan, le- 
mouvement du cerveau peut le pouffer infen- 
fiblement du côté de louverture du crâne où 
il trouve moiïns de réfiftance. 

Cette vérité a été démontrée mille fois, tant 
à Pégard des plaies de la tête, que des autres 
parties. Combien de fois a-t-on fait des inci- 
fions à des abcès fans arriver à la matiere ! & 
combien de fois auffi cette matiere trop pro- 
fondement placée , enveloppée , retenue ou 
cachée par des membranes, ne s’eft - elle pas 
préfentée à ouverture, du moins à travers les 
membranes que l’incifion n’avoit pas pénétrées £ 
Combien de fois encore n’eft:il pas arrivé qu’on 
a cru avoir fait un empyeme en blanc, & que 
le lendemain le pus eft forti en abondance, où 
qu'il a poufñé la plévre du côté de lincifion, 
& la mife à portée d’être ouverte par Féva- 
cuation du pus épanché ? C’eft ce qui arrive 
également, comme nous venons de le voir 
dans les plaies à la tête, lorfque le trépan, 
en enlevant la réfifance que fait los, laïffe au 
pus la liberté de fe porter vers l'ouverture qu’il 
a faite, & d’y poufler les membranes qui le re- 
tiennent. 

Duffé-je ennuyer le Ledeur , les épanche- 
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mens fous le crâne font un objet trop impor- 
tant pour que je néglige de léclaircir autant 
qu'il me fera poflible. Je fais que les habiles 
praticiens n’ignorent point la plûpart des faits 
que je vais expofer; mais les jeunes Chirur- 
giens , pour lefquels j'écris, me fauront gré 
de les mettre en état de fecourir efficacement 
les bleffés dans les circonftances dont il s’agit, 
avant que leur propre expérience, toujours trop 
lente, leur ait montré la route qu'ils doivent 
fuivre. | 

Il faut donc leur apprendre qu'il eft des cas 
où l'épanchement ne peut fe connoître, comme 
lorfqul eft léger, qu'il fe fait infenfitlement, 
ou enfin lorfqu’il eft fait dans quelques parties 
où il nincommode point. L’épanchemert peut 
être affez peu confidérable, & occuper aflez peu 
d’efpace pour ne point gêner le cerveau, &. 
alors ne caufant point d’afloupiffement, il eft 
impofhible de foupçonner qu’il exifte; c’eft un 
fait dont je n’ai que trop d'exemples. 

Une femme étant tombée fur un efcalier, 
perdit connoiffance , .& la recouvra prefque 
auffi-tÔt : cependant elle fut faignée pour quel- 
ques contufions qu’elle s’étoit faites au genou, 
au coude & à l'épaule; elle ne foupçonna pas 
feulement que la tête eût porté; mais le lende- 
main elle commença à fe plaindre d’une dou= 
leur à la tempe; on y remarqua une contufon 
légere, & après avoir rafé la partie, on n’y 
obferva rien de plus. 

La malade fut faignée plufieurs fois, mais 
pas fi fouvent qu’on l’eût fouhaité, parce qu’elle 
s’y oppofa fous le prétexte chimérique de ne 
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point affoiblir fa vue. Cependant les meurtrif- 
fures & les contufions étant dillipées, la ma- : 
lade fe crut bien guérie, quoiqu’elle eût la tête 
pefante & le pouls quelquefois dur; il y avoit 
huit jours qu'elle ne pouvoit plus agir, lorf- 
qu’elle m'appela : m’ayant fait le détail de tout 
ce que je viens de dire, je lui fis connoître le 
tort qu’elle avoit eu de refufer la faignée, que 
je regardoiïs comme le feul remede qui püût-la 
fauver des fuites de lépanchement que je foup- 
connois : elle n’avoit été faignée que trois fois 
depuis quinze jours qu’elle étoit tombée. Quoi- 
que je jugeafle bien que la faignée ne pouvoit 
plus être d’un grand fecours, je ne laïffai pas de 
la propofer; mais la malade ne voulut point y 
confentir , ni quitter l’ufage des vulnéraires 
qu’elle prenoit en infufon quatre fois par jour : 
la fievre augmenta, lafloupiflement, le grin- 
cement des dents, la rougeur des yeux, le lar- 
moyement, le ris fardonique , & les mouve- 
mens convulfifs par tout le corps terminerent 
fa vie le vingt - cinquieme jour de fa chüte. A 
Pouverture de fon cadavre, je découvris la caufe 
de tous ces ravages; c’étoit un très-léger épan- 
chement qui auroit pu fe difliper par les fai- 
gnées, fi elles euflent été multipliées, comme 
il convenoït. Son médecin ne pouvant imagi- 
ner qu'une chüûte füt capable de caufer tous 
ces fymptômes, foupçonna dans la malade des 
mouvemens épileptiques, & la traita en confé- 
quence : il demeura dans fon fentiment jufqu’à 
ce qu'il füt convaincu du contraire, en voyant 
Pépanchement : cet épanchement, qui étoit de 
la groffeur d'une noix, s’étoit formé entre les 
| deux 
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deux lobes antérieurs du cerveau, au- deflus 
de la partie du coronal qui fait la voûte de 
Porbite, précifément à Pendroit de l’éminence 
de cet os qu'on nomme l’épire, entre la dure- 
mere & la pie-mere : ce que j'obfervai de 
plus, c’eft que toutes les fois que je voyois 
cette malade, elle me difoit qu’elle ne cefloit 
de fentir continuellement une mauvaife odeurs 
c’eft une circonftance qui n’ajoute rien au fait 
dont il s’agit ici, mais que je rappellerai dans 
fon lieu. | | R 
Une fervante s'étant heurté le front contre 
le manteau d’une cheminée, tomba & perdit 
connoïffance, une boffe légere fans plaie, parut 
être tout le mal qu’elle s’étoit fait : deux faï- 
gnées, l’une du bras & l’autre du pied, furent 
tout ce qu'on mit en ufage pour fa guérifon : 
on la crut parfaite, & elle parut telle pendant 
douze ou quinze jours ; maïs au fortir d’une 
cave, où elle avoit refté deux ou trois heures 
à mettre une piece de vin en bouteilles, le 
friflon & la fievre la prirent, ce qu’on attribua 
à la vapeur du vin, ou au frais de la cave qu’on 
difoit avoir intercepté la tranfpiration : quoi 
qu'il en foit, cette fille ayant pale la nuit dans 
un fommeil profond, mais agité, ne put fe ré- 
veiller le matin, ce qui obligea fa maïtrefle à 
me prier de Paller voir. Elle me dit d’abord 
w’elle auguroit mal de l'état de cette fille, na- 
turellement très-alerte, en la voyant dormir fi 
tard, & que cela ne lui étoit peut-être jamais 
arrivé depuis fon enfance. On me raconta bien 
ce qui s’étoit pañlé dans la cave , maïs on ne 
me parla point du coup : je la fis faigner du 
Tome I, G 
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pied, & fe fis appeler fon médecin qui la fit 


faigner encore, & qui la traita comme ayant une 
fievre maligne ; il eft vrai qu’elle en avoit tous 
Jes fymptômes apparens. | 

Le troifieme jour quelqu'un des domeftiques 
m'ayant inftruit des circonflances du coup 
qu’elle s’étoit donné au front, je foupçonnai 
que ce coup pouvoit être le principe de la ma- 
ladie, & je m'y crus d’autant mieux fondé, 
que dans les fievres les plus fâcheufes il y à 
au moins quelques momens de relâche ; au lieu 
que dans celle-ci Pafloupiffement avoit toujours 
été le même depuis trois jours. À yant fait part 
au médecin de mes réflexions, 1l fut de mon 
avis; mais que faire? excepté l’émétique que 
lon n’auroit pas donné, fi l’on avoit été inftruit, 
tout ce qu'on avoit fait Convenoit- également 
pour la fievre maligne & pour l’épanchement. 
J'examinai fcrupuleufement le front, & je ne 
reconnus ni rougeur, nt gonflement ; cependant 
la malade, quoique profondément affoupie, y 
portoit fouvent la main; j'étois bien tenté d'y 
faire une incifion , mais la nuit du trois au qua- 
tre, elle mourut. 

Ayant obtenu la permiffion d’en faire lou- 
verture , je trouvai fous l'endroit frappé un 
abcès du volume & de la forme d’une groffe 
féve de maraïs, placé entre la dure & la pie- 
mere; le cerveau étoit rouge, enflammé & pref. 
que fans confiflance : je ne doutai point qu’un 
épanchement fi peu confidérable n’eüt aifément 
cédé aux nombreufes falgnées , au repos & à 
Ja diete févere; mais la petiteffe & la lenteur 
des progrès de cet épanchement, tromperent 
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le Chirurgien qui avoit fait les deux premieres 
faignées. Quoique j'aie dit que la guérnifon de 
cette fille avoit paru parfaite pendant quinze 
jours , ries domefliques maflurérent néanmoins 
qu’elle avoit été beaucoup moins gaie & moins 
agiffante pendant ce témis : peut-être que fi on 
l’eût examinée fcrupuleufement, on auroit pu dé- 
couvrir quelque chofe qui auroit fait foupçon- 
ner que cette guérifon n'étoit pas aufh com- 
plette qu'on le croyoit; mais il eft toujours 
vrai que de pareils épanchemens {ont bien ca- 
pables d’en impofer : aufli me fuis-je toujours | 
appliqué à fuivre de près ceux qui avoient été. 
frappés rudement à la tête; & je fuis venu à 
bout d’obferver toutes les gradations de lépan- 
chement qui fe fait infenfiblement. 

On ne croira peut-être pas aifément qu'un 
épanchement de fang dans la fubftance même du 
cerveau, puille y fubfifer pluñeurs mois fans 
caufer de fâcheux accidens ; mais l’obfervation, 
qui nous furprend tous les jours par des faits 
plus étonnans les uns que les autres, prouve la 
pofibilité de celui-ci. Une botte de foin  jettée 
par la fenêtre d’un grenier, tomba fur la tête 
d’un jeune homme qui traverfoit la cour; il eft 
atterré & perd connoiffance ; on ne lui trouve. 
ni plaie mi contufion; deux ou trois faignées, 
tant du bras que du pied , le firent revenir à lui, 
& produifirent un fi bon effet, que le cinquieme 
jour, le malade n'ayant aucun mal, fe leva & 
fut à fon travail ordinaire. 

Trois mois après il devint pareffeux & dor- 
meur, fe levant fort tard, & ne pouvant rcfif- 
ter aux moindres exèrcices AU le faifoient fuer 
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extraordinairement; il avoit un pouls fréquent ; 
il mavoit point d’appétit; ceux qui couchoiïent 
dans la même chambre s’apperçurent , qu’en 
dormant il s’agitoit beaucoup , qu'il avoit les, 
yeux ouverts & qu'il grinçoit les dents : le 
médecin de la maïfon, à qui on le fit voir, 
fans lui rien dire de la botte de foin , trou- 
vant des fymptômes qui cadroient affez avec 
ceux de laffedion vermineufe, le traita en con- 
féquence, mais fans fruit ; le jeune homme 
mourut dans les convulfions, fans avoir rendu 
aucun ver. Je l’ouvris, & je trouvai dans le mi- 
lieu de la fubflance médullaire d’un des côtés 
du cerveau, un verre de fang pourri & très- 
puant. 

Ce n’eft pas la premiere fois que j'ai vu des 
épanchemens dans ja fubflance médullaire du 
cerveau fubfifter auffi long-temps fans caufer 
d’accidens ; je pourrois en citer une infinité 
d'exemples; mais le détail en deviendroit en- 
nuyeux ; je me contenterai de dire que les 
enfans nous en fourniflent beaucoup. Qu'un 
«enfant fe laiffe tomber, il n’ofe le dire, parce 
que fouvent il a été battu lorfque cela lui eft 
arrivé ; ou bien, fa gouvernante cache elle- 
même cette chüte par crainte d’être grondce;: 
cependant , quelque temps après, l’enfant tombe 
dans lafloupiflement & perd l'appétit; on ac- 
cufe les dents; on foupçonne la petite-vérole : 
Jlorfque le temps où cette derniere maladie fe 
déclare eft pañé, on fe tourne du côté de 
laffe&ion vermineufe, on s’en prend aux vers; 
on traite l'enfant en conféquence; il meurt, on 
Pouvre; & c’eft alors qu'un épanchement fous 
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Je crâne, où un abcès dans la fubflance du cer- 
veau, fait voir aux affiflans la véritable caufe 
de tous les défordres. NT 

C’eft ainfi que jai vu périr un nombre infint 
d’enfans de tout âge & de toutes conditions : 
ceux à qui on confie leur conduite font moins 
criminels de les avoir laiffé tomber que de taire 
leur chûte , ou de ne la déclarer que lorfqul 
weft plus temps d'y remédier. Maïs, fans m'ar- 
rêter ici à rapporter les obfervations de tous 
ceux que j'ai vus mourir de cette maniere, 
il eft bien plus effentiel de donner les fignes 
qui peuvent faire diftinguer les fymptômes pro- 
duits par ces chüûtes, d'avec ceux de quel- 
qu'autre maladie avec lefquels on peut les 
confondre, 

Ilfaut toujours s'informer exaétement de ce 
qui a précéde lindifpoñtion a@uelle de l'enfant 
pour lequel on eft confulté. Si on apprend que 
l’enfant elt tombé, il faut s’informer de toutes 
les circonftances de la chûte, à laquelle on ne 

doit attribuer les fymptômes de la maladie pré- 

fente, qu’autant qu'ils ont avec elle un rapport 
bien marqué; car la chûte pourroit bien avoir 
été affez légere pour n'avoir rien caufé de 
facheux par elle-même, & pour n’entrer pour 
rien dans lindifpofition de lenfant. 

Il eft encore abfolument néceffaire de deman- 
der quand & comment la fievre eft furvenue; fi 
c’eft immédiatement après la chûte; fr elle a 
pris par friflon; f elle a eu des intervalles; fi, 
avant le coup, l'enfant a été affoupr; sil a 
grincé les dents; fi fa prunelle s’eft dilatée; sil 
dormoit les yeux ouverts; sil fe frottoit le nez; 
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s'il avoit des tranchées, des coliques y OÙ dés 
envies de vomir; f We, halcine étoit aigre; sil 
a rendu des vers, &c. Tels font les fymptômes 
«qui caradérifent Pal céion vermineufe : mais fi 
la fieyre nel lurvenue que deux ou trois jours 
aprés le coup ou.la chüte; fi elle-w’a point été 
annoncée par un. fiflon ; f elle eft continue ; 
sil y a afloupifflement, grincement de dents, 
convulfon‘des: paupieres, dilatation de da ‘pru- 
nelle : enfin:, f. tous. ces fymptômes. n’ont paru 
que: deux , ou trois jours-après la chûte., alors 
Al ya une forte, préfomption que ces accidens 
“én font une fuite. D'un autre côté, les fymp- 
tomes.qui dépendent, dans les enfans, de la 
forte des dents, diflerent. de ceux qui font 
produits par un coup ou une chûte;en ce que 
Ponitrouve dans le premier cas les gencives gon- 
fées & douloureufes :leufant jette beaucoup 
de falive ; il eft. foulagé lorfqu'on lui pañfe le 
doigt fur les gencives; il y porte lui-même la 
main ou le hochet : il remue les mâchoires 
comme pour mâcher ;.il refte long-temps au 
teton, même fans téter ; il a une grande liberté 
de ventre; l'afoupiffement , sil yen a, n’eft 
ni profond mi durable , .&c. fymptômes que | 
ai vu prendre pour lesaccidens d’un coup 
qu'une nourrice ‘avoit -donné à fon «enfants 
un Opérateur vouloit lui faire une; incifion 
cruciale & le trépaner ; ce qui ne ‘fut point 
exécuté, PAIES qu’ ‘heureufement ; j’arrivai à pro- 
pos. 

Les enfans ne font pas les feuls dans bte 
on puifle confondre les fymptômes de quelque 
maladie avec ceux qui font occafionnés par un 
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coup où une chûte fur la tête. Un homme de 
trente ans reçut fur l'os occipital une boule de 
galet que lui jetta par mégarde celui avec lequel 
il jouoit à ce jeui; n'ayant été que médiocre- 
ment.étourdi du coup, il fe remit au jeu, mal- 
gré tout ce que purent lui dire fes amis; il 
ne voulut point fe faire faigner, & foupa avec 
fa compagnie, Arrivé chez lui, il vomit fon 
fouper , & s'étant fait mettre une comprefle 
trempée dans de l’eau-de-vie, fur le lieu frappé, 
il fe coucha & dormit mal. Le lendemain fon 

Chirurgien ayant rafé le derriere de la tête, 
trouva une boffe de la groffeur d’un petit œuf, 
avec une fluduation fi fenfible, qu’il n’héfita pas 
d’en faire louverture; il en tira du fang moitié 
fluide & moitié caillé, & trouva le périofte dé- 
taché de los. Malgré deux ou trois faignées 
faites ce même jour , la flevre commenca à 
s’allumer; &, quoiqu’on eût fait encore deux fai- 
gnées du pied le troilieme jour; la douleur , 
la-pefanteur de tête, Pafloupiffement, & la 
rougeur de tout le vifage, fur-tout de la con- 
jonétive , preflerent le malade à tel point, 
qu'on. fut obligé, le quatrieme jour, de le 
faigner deux fois du pied & une fois de la 
gorge, 

. Tel étoit l’état du malade, lorfqu’au com- 
mencement du cinquieme jour , on m’appela 
pour décider sl falloit le trépaner ; mon avis 
fut qu'on réitérât la faignée : les raïfons fur lef- 
quelles je n’appuyai furent que Pafloupifflement 
n'étoit point produit par l’épanchement, mais 
qu'il y avoit inflammation aux membranes, & 
que cette inflammation jointe à la fievre , étoit 
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plus que fuffifante pour occafonner Paffoupifle- 
ment & les autres accidens : j’ordonnai quel 
ques lavemens, parce que le bleffé r’avoit point 
été à la felle depuis fix jours ; enfin étant mort 
de feptieme, dans un redoublement, il fut ou- 
vert, & on trouva les membranes & toute la 
fubflance du cerveau & du cervelet enflammées 
& gangrenées en plufeurs endroits, fans aucun 
épanchement. | 

On demandera peut-être pourquoi je ge 
qu'il y avoit point épanchement & que Paf- 
foupiflement dépendoit d’une autre caufe ? 
Cette quefion mérite bien une réponfe : c’eft 
qu'il y a une grande différence entre Pafloupiffe- 
ment qui rèconnoît pour caufe lépanchement, 
& celui qui efl produit par l'inflammation & la 
difpofition gangreneufe des membranes du cer- 
veau ; cette différence confifte en ce que le 
premier vient avant la fievre, au lieu que celui 
que caufe linflammation ne vient qu'après : la 
raifon en elt très-fenfible; aufli expérience ne 
m’a-t-elle jamais trompé là-deflus. 

Un Soldat reçoit un coup de balle fur Pos 
occipital ; il tombe du coup; il perd connoif: 
fance; mais un quart-d’heure après il fe releve 
& va joindre le refte de fa troupe : à Phôpital, 
où il fut conduit , on lui fait une incifion cru- 
ciale ; il eft faigné copieufement , & il obferve 
une diete févere; le cinquieme jour la fievre 
le prend, & il tombe enfuite dans laffoupif- 
fement. On juge qu'il foit trépané ; on lui 
fait Popération ; on ne trouve point d’épan- 
chement; enfin il meurt, & à l'ouverture du 
gadavre on ne trouve qu'une inflammation dans 
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toute la partie pofñérieure de la dure-mere, 
du cerveler & du cerveau. 

Je reviens au bleflé dont je parlois ci-devant, 
& je conclus que ce n’eft point le coup de 
boule qui le fit périr : je ne dis pas que ce 
coup mait pu être une caufe occafionnelle de 
fa maladie ; & peut - être la gangrene & lin- 
flammation, qui font des fymptômes ordinaires 
aux fievres putrides, fe feroient - elles fixées. 
ailleurs fans le coup de boule, qui peut bien 
les avoir déterminées à la tête : mais , quoi 
qu'il en foit, le trépan ne pouvoit étre que 
préjudiciable à cet homme : ce font ces rai- 
fons qui m’engagerent l’année derniere à por- 
ter le même jugement dans un cas pareil. 
Une femme étant tombée fur un efcalier, & 
s'étant fait une plaie fur le coronal, fut panfée 
& faignée dans le moment même : le lende- 
main le‘friflon, la fievre & l’afloupifflement s’é- 
tant déclarés , fon Chirurgien fe détermina à 
lui faire une incifion cruciale, & me manda 
feulement pour être préfent au t'épan qu'il 
comptoit lui appliquer, & pour lequel il'avoit 
tout préparé; mais mon avis fut qu’on ne pafsât 
pas outre : la malade fut dix jours dans Paf- 
foupiffement ; mais, au bout de vingt-cing de 
Ja maladie, elle fut parfaitement guérie par les 
remedes propres aux fievres double - tierces 
continues : je laiffe à penfer fi les chofes fé 
fuffent paflées auffi favorablement pour elle, 
fi elle eût été trépanée. 
_ Un garçon de huit ans fut frappé fur le fom- 
met de la tête par une groffe quille qu’un joueur 
jettoit après la boule : 1! tomba du coup, & 
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fut un inflant fans connoiffance ; l'ayant rafé, 
on découvrit une cContufion à la fontanelle, 
fur laquelle on appliqua une comprefle trem- 
pée dans de leau-de-vie : on le faigna deux 
fois ; mais les raufées, le faignement du nez, la 
flevre & l’affoupifflement qui furvinrent, avoient 
fait prendre le paru de le trépaner; & on étoit 
prêt à faire lPincifion cruciale, lorfque j'arrivai 
fort à propos pour l'empêcher : je le fis fai- 
gner deux fois du pied, & le troifieme jour. 
PaMoupiffement, diminua ; la peau devint un 
peu moite, & la petite vérole parut & fortit 
en abondance. Cependant l’affoupiffement qui 
ayoit ceffé, revint plus profond qu'il n’étoit 
auparavant ; mais jugeant que lenflure, que 
Péruption de la petite vérole avoit occafionnée 
à la tête, étoit caufe de ce nouvel accident ,- 
je. propofai-une troifieme faignée du pied, qui 
procura beaucoup de foulagement au malades. 
il alla depuis toujours de mieux en mieux, & 
enfin il guérit parfaitement. | 7 
On voit par cette obfervation, que la confor- 
mité.apparente des fymptômes eft capable de 
faire. commettre de grandes fautes à ceux qui. 
ne favent. pas faifir le point diflérenciel. J'a-. 


voue que javois vu dix, ans auparavant un cas: 


pareil arriver au fils d’un hôtelier de Courtray,! 
à qui un de fes camarades donna un coup: de 
croffe (a) fur la tempe :‘les mêmes accidens 
que nous venons de rapporter étant furvenus , 


- (a) Bâton armé de fer, dont les enfans en ce pays-là fe 
fervent pour jouer. | 
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on fe crut en droit de le trépaner; lirruption 
de la petite vérole commença le même jour 
de lopération, & diffipa tous les fymptômes, 
ce que les Médecins & les Chirurgiens attri- 
buerent mal-à-propos au trépan; car Penfant 
étant mort quelques jours:après , on en fit 
l'ouverture, & tout fut éclairci, puifqu’on ne 
trouva point d’épanchement : je n’aflure cepen- 
dant pas que l’opération ait eté la caufe de la 
mort de cet enfant ; mais au moins fuis - je 
en droit de conclure qu'on ne devoit pas la 
faire. : 
Toutes ces obfervations ‘nous ‘apprennent 
combien nous devons nous tenir fur nos gardes 
du côté de la reflemblance des fymptômes d’une 
maladie avec ceux d'une autre : rñenre doit 
échapper à notre attention dans ces cas; & 
comme on ne-Woit.ici que-parrles yeux du 
jugement, il faut-fe.condvuire;comme dans ce 
jeu où lon joue les yeux fermés, :& où lon 
eft obligé de deviner celui qui nous a frappés : 
j'ai vu des gens qui étoient pendant long:temps 
la bête du jeu, parce qu'ils n’étoient capables 
que de fenür les coups; au- eu que d’autres, 
s’attachant à muile petites circonftances, comme 
le degré plus ou moins grand de Îa force du 
coup, les difcours que l’on :tenoit, les mou- 
vemens que l’on. faifoit , les déterminoient à 
juger qu'un telles ‘avoit frappés. K 
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Faut-il trépaner, parce qu'une bleffure à°la tête 
ef? äccompagnée d’hémorragie eié le nez, par 
da bouche ou par les oreilles { 


Les faignemens du nez, de la bouche ou des 
oreilles , ne font pas des fymptômes qui puiffent 
déterminer à faire l'opération du trépan, parce 
que ces hémorragies montrent feulement qu'il 
y a des vaifleaux ouverts dans la bouche ou 
dans le voifinage , dans le nez ou dans les 
oreilles ; c'elt ce qui peut arriver par la com- 
motion ou‘la fecouffe de toute la tête, fans 
qu'il y ait-épanchement fous le crâne. | 

J'ai vu un jeune garçon jeter du fang par les 
oreilles, pour avoir été tiré par les cheveux & 
fecoué à plufieurs reprifes par un autre plus 
fort que lui;’il: avoit aucun autre fymptôme, 
& fut guéri par deux faignées du bras, le repos 
& le régime. | 

J'ai vu cette même hémorragie à un homme 
fort &. robulte, pour avoir été frappé du bruit 
du canon; il eft vrai qu'il en étoit fort proche, 
& qu'il n’y étoit pas accoutumé, comme! font 
les canoniers : de ‘plus ; la difpofition dans’ la= 
quelle fe trouve un homme, y fait quelque 
chofe; car je ne doute: point que la plénitude 
des vaifleaux ne les rende fufcepubles de rup- 
ture. 

Le faignement de nez eft encore plus ordi- 
naire dans les plaies à la tête; mais je ’en-crot- 
rois pas pour cela une chûte ou un coup plus 
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fâcheux : d’ailleurs il y a des gens qui faignent 
du nez avec une grande facilité. Jai eonnu une 
femme que la feule expofition au foleil faifoie 
éternuer & faigner du nez fi abondamment, 
qu'on avoit beaucoup de peine à arrêter le 
fang : fi cette femme eût reçu quelque coup, 
à la fuite duquel elle eût eu une pareille hémor= 
ragie, je n’en aurois pas cru fa bleflure plus 
fâcheulfe. 

Il eft cependant vrai, que lorfqu’à une plaie 
confidérable à la tête, il furvient faignement de 
nez à une perfonne qui n’eft pas replette, ni 
fujette à cette hémorragie, cet accident mérite 
attention , parce qu'il indique qu'il y a ems 
barras dans les vaifleaux fanguins du dedans 
du crâne; c’eft le cas d’en accufer la fradure, 
sil y en a, ou la commotion , ou l’épanche- 
ment , Où l’inflammation : c’eft au Chirurgien 
à difinguer quelle en eft la caufe. La fraure 
fe mamfefte aux yeux ; la commotion & lépan- 
chement fe diflinguent par les fignes que nous 
avons indiqués ; & linflammation, qui n'arrive 
que le quatrieme ou le cinquieme jour, & ja- 
mais fans fievre, a de même fes fignes, comme 
nous l’avons obfervé. Il réfulte donc que toutes 
ces hémorragies n’indiquent point la néceflité 
du trépan par elles - mêmes ; & que fi lon 
trépane quelques bleflés qui faignent du nez ou 
des oreilles, c’eft parce qu’il y.a fra@ure ou 
épanchement. Je ne dis pas que la commotion 
ne puifle caufer le faignement de nez, mais 
cette hémorragie n’exigera pas le trépan, puif- 
que la commotion, qui en eft la caufe , ne 
Pindique point, La fraure peut caufer le fai- 
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gnement de nez, de même que lépanchement ; 
mais, dans ces cas, on trépane pour la caufe 
& non pouf le fÿmptôme. Enfin l'inflamma- 
tion produit lhémorragie, même plus fouvent 
que lPépanchement; mais le trépan efl inutile 
dans Pinflammation : ainfi je ne vois pas que 
les hémorragies dont il eft queftion puiflent 
jamais nous déterminer à l'opération du tré- 
pan, à moins qu’elles ne décelent quelque 
fraure cachée , ainfi que je lai vu plufeurs 
fois. 

Un homme tombe à la renverfe de quatre 
ou cinq degrés ; il perd connoiflance : on le 
releve ; on le couche dans fon lit; on lui fait 
une incifion cruciale, fans qu'il donne aucune 
marque de fenfibilité : il a Pos contus & même 
un peu dépriméi il efl trépané le lendemain 
matin : on trouve un épañchement confidérable 
qu'on évacue, Cependant le malade ne revient 
point à lui ; il eft encore plus affoupi : le 
deuxieme jour il jette un peu de fang par la 
bouche & beaucoup par les oreilles. On ne fit 
point attention à cette hémorragie; maïs peut- 
être que quand on en auroit connu la caufe, 
le malade n’en feroit pas moins mort; car, 
à l’ouverture du cadavre, on trouva que Poc- 
cipital, ayant réfiflé , avoit forcé les parues 
écailleufes des temporaux à fe féparer des apo- 
phyfes pierreufes; de forte que toute la caïfle 
du tambour de chaque côté, étoit inondée de 
fang qui fortoit par loreille, parce que la mem- 
brane du tambour étoit déchirée; le fang qui 
fortoit par la bouche, y venoït par le conduit 
d'Euflache, Cette obfervation a été malheureu- 
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fement inutile au bleflé : mais elle a fervi à 
d’autres, comme on le verra dans la fuite, 
lorfque nous parlerons des fraûures. 


& IV. 


Faut-il trépaner pour une plaie à a tête’, parce 
qu’elle à été fuivie de paralyfie ? 


Si cel l'épanchement qui eft la caufe de ce 
fymptôme, il faut trépaner fans doute; maïs ff 
c’eft la commotion, le trépan eft pour le moins 
inutile, puifqu'il ne peut remédier à la com- 
mouon , comme nos obfervations nous l'ont 
déjà prouvé. Mais comment diflinguera-t-on f 
ce fymptôme eft produit par Pune ou par l'autre 
caufe® Nous avons déjà établi pour principe, 
que tout ce qui arrive dans Pinftant de la blef. 
fure ne peut être attribué qu’à la commotion, 
parce que l’épanchement, dans ce premier inf- 
tant, n'a pas encore eu le temps de fe former. 

Il n’y a pas long-tems que je fus confulié 
pour un homme qui s’étoit laiflé tomber, dans 
livrefle, du haut de la terraffe des Thuiïleries en 
bas, & s’étoit fait une ‘contufion fur le pariétal 
gauche : on Pavoit porté chez lui fans force 
& fans connoiflance ; il y vomit beaucoup; il 
avoit l'œil droit fermé , & le coin de la bou- 
che tiré vers loreille gauche. Après lavoir fai- 
gné trois fois en fix “hetirés , on lui fit une 
incifion cruciale ; il revint un peu à lui : on 
continua les faignées ; celles du pied, an nom- 
bre de fix, le mirent en pleine connoïffance : 


fans apporter aucun Sn à l'œil ni à la 
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bouche. Le troifleme jour, comme on vouloit 
le trépaner, je repréfentai que les fymptômes 
n’étoient point leffet de l’épanchement, & par 
conféquent-que le trépan feroit inutile : je me 
fondois für les raïfons que je viens de rappor- 
ter; plufieurs en convinrent; mais il s’éleva une 
petite difpute fur la contorfon de la bouche : 
un des afliilans prétendoit que c’étoit une con- 
vulfion des mufcles qui meuvent les levres de 
ce côté; je foutins , au contraire, que c’étoit 
les mufcles du côté droit qui étoient en para- 
lyfe, & que ces mufcles ne s’oppofant plus à 
l'effort de leurs antagonilles, ceux - ci üiroient 
la commiflure des levres de leur côté ; & voici 
comment je raïfonnois. La paralyfie arrivant 
toujours au coté oppofé à la bleflure , il eft à 
préfumer que, dans le cas préfent , elle a afe&é 
le côté droit, puifque le coup a porté fur le 
côté gauche : voilà done la raïfon pour laquelle 
le releveur de la paupiere de lœil droit eft 
en paralyfe , & qu’il refte fermé fans que le 
malade puiffe Pouvrir ; & comme le même nerf, 
c'eft-à- dire, la cinquieme paire, fournit des 
rameaux à la paubiere & aux levres du même 
côté, il eft naturel de fenfer que les mufcles 
des levres du côté droit étant en paralyfe , 
la bouche doit être contournée du côté gau- 
che , parce que Padion des mufcles de ce 
côté n’eft plus balancée par celle de leurs 
antagonifles paralyfés. 6 
Tout le monde fe rendit à ces raifons, & le 
malade fut panfé à Pordinaire ; cependant le 
lendemain on infifla encore fur le trépan : je 
m'y oppolai de nouveau, & nous He 
| ainfi 
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ainf infenfiblement au huitieme jour de la blef. 
fure. La plaie étoit en pleine fuppuration ;:on 
en rapprocha les bords qui fe réunirent bien- 
tôt. L'oœil & la bouche étoient toujours dans le 
même ctat, mais fans fievre : je propofai de 
. Jui faire prendre une potion purgative avec quel- 
ques grains de tartre fübié; le malade, ayant 
un peu vomi & copieufement été à la felle, 
ouvrit un peu l’œil ; le lendemain on réitéra la 
potion, en augmentant un peu la dofe de lé- 
métique ; ce qui remit la bouche prefque dans 
{on état naturel ; mais la paupiere ne s’ouvrit 
qu'à demi : deux jours après on ordonna l’é- 
métique feul, qui procura une évacuation abon- 
dante & donna plufieurs fecoufles qui rétabli- 
rent entierement la bouche : la paupiere ref- 
tant toujours dans le même état, on employa 
les eaux de Balaruc peudant trois jours; elles 
procurerent des felles copieufes, mais fans au- 
cun fruit du côté de l’œil; enfin on rétablit 
le malade par la nourriture, & on le fit par- 
ür pour Bourbon, où il obtint une guérifon 
parfaite. 
L'avantage que ce-bleffé retira des eaux chau- 
des fut procuré par l’émétique feul, à un Ma- 
, nœuvre qui étoit tombé de vingt pieds de hauts 
cet homime ne s’étoit fait aucune plaie, mais il 
avoit perdu connoïflance, & 11 demeura deux ou 
trois Jours dans cet état, d’où il fut tiré par 
le moyen de plufeurs faignées, tant du bras 
que du pied; il lui refla cependant une pefan- 
teur à la tête, ainfi qu'une difficulté de par- 
ler ; fa bouche. étoit tournée à gauche, & Poil 
droit étoit fermé, ‘. Fi 
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Après l’ufage des purgatifs fimples, on eut 
recours au tartre fübié, dont on lui fit pren- 
dre quatre grains avec la manne; ce qui le fit 
vomir & aller copieufement à la felle. On donna 
“enfuite l’émétique feul troïs fois, de deux jours 
lun, ce qui ne procura pas un grand foulage- 
ment; enfin on le lui donna dans beaucoup d’eau, 
& le bégayement cefla ; on ne fe laflà point 
de continuer ce remede ; il fut réitéré jufqu’à. 
neuf fois à la dofe de huit grains dans une 
pinte d’eau de riviere, partagée en huit verres, 
qu’on donnoit de quart-d’heure en quart-d’heure, 
ou de demi-heure en demi-heure, fuivant les 
circonftances. Cette conduite eut tout le-fuccès 
poffible, & rendit à lœïl & à la bouche leur 
état naturel. 

Ce remede m’a pluféurs fois réuffi en pareil 
cas : comme la fortune ne met pas tout le 
monde en état de fe procurer le fecours des 
eaux, & que d’ailleurs la faifon n’eft pas tou- 
jours favorable, j'indique lémétique comme une 
reffource qui peut fuppléer quelquefois à Pufage 
de ces eaux ; maïs il faut être bien afluré qu'il 
n'y à point d’épanchement ; car , par les fe- 
couffes qu'il donne , il féroit capable de Paug- 
menter , & même de le produire, pour peu 
qu'il y eût de difpofition. ; 

Un homme ivre, étant tombé de fa hauteur 
fur le pavé, fe fit une contufion fur le côté droit. 
du front & perdit connoiffance : ayant beaucoup 
vomi, il revint à lui; on le conduifit chez lui, 
après avoir mis fut la bleure une comprefle 
trempée dans l’eau-de-vie de lavande ; il s’en- 
dormit auffi-1ôt qu'il fut couché ; s'étant éveïllé 
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trois heures après, avec une grande altération 
& quelques envies de vomir, on lui donna de 
l’eau pure qu'il vomit fur le champ; Penvie de 
vomir continuant, On lui fit encore prendre de 
l’eau pure, qu'il rejetta encore aufli-tôt : on le 
faigna pour la feconde fois ; mais les efforts 
du vomiflement augmenterent à un tel point 
que le malade ne faifoit que boire & vomirs 
tout ce qu'on donna pour appaïfer le vomifs 
fement ne fit que Pirriter; & la nuit, dans un 
. effort qu'il fit, il tomba dans laffcupiflement 
léthargique qui le fit mourir dix heures après 
fa chûte. Il fut ouvert, & on trouva dans les 
ventricules du cerveau une quantité énorme 
de fang encore fluide , ou. du moins peu coa- 
gulé. 

- Ce vomifflement opiniâtre étoit fans doute 
l'effet de la commotion, & les efforts réitérés 
qu'a faits le malade ont bien pu rompre le vaif- 
feau qui a fourni à l’épanchement. Cette obfer- 
vation doit fervir d’avertiflement à ceux qui fe 
hafarderoïent trop facilement à donner lémé- 
tique dans les cas de paralyfie. Comme ce re- 
mede peut hâter l’épanchement ou même le 
déterminer , il ne faut point le tenter, je le 
répete, qu'on ne foit bien afluré qu'il n’y a 
point d’épanchement. 

:: Quoïqu’en général Pémétique foit bien indi- 
qué dans cés fortes de paralyfies particulieres ; 
il ne réuffit pas toujours : j’ai même vu les eaux 
minérales, quoique prifes pendant deux ou troïs 
faifons de fuite, ne pouvoir effacer les effets 
de la commotion; mais ce que je dis là ne mer 
cependant perfonne en droit de négliger ni 
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Pun ni l’autre de ces fecours, qui operent quel- 
quefois des effets furprenans. 

Une femme, après avoir été guérie d’une 
plaie à la tête aflez confidérable, fut afHigée 
d’une perverfion de lorgme de l’odorat à tel 
point que tout lui fembloit puer comme de la 
charogne ; elle fouffroit fur-tout de cette in- 
commodité lor{qu'elle approchoit de fon nez des 
chofes chaudes , raifon pour laquelle elle ne 
mangeoit rien que de froid, même la foupe; 
elle garda cette incommodité pendant plufieurs 
années : on avoit bien eu recours aux eaux, 
la malade y avoit été même à plufieurs reprifes, 
mais fans fuccès. Ayant eu une luxation de poi- 
gnet qui avoit laiffé un gonflement affez con- 
fidérable pour l’empêcher de fe fervir de la 
main, on fe détermina à envoyer encore aux 
eaux; & quoiqu'elle n’y eût pas beaucoup de 
confiance, elle confentit à aller à celles d’Aix- 
1a-Chapelle, qui la guérirent parfaitement & du 
gonflement du poignet, & de la perverfion de 
l’odorat. | 


6. V. 


Faut-il trépaner dans les plaies à la téte lorf- 
qu’elles font accompagnées de convulfions ? 


Je réponds que la convulfion n'indique pas 
le trépan par elle-même, & que c’eft toujours 
à la caufe qui la produit qu'il faut avoir égard. 
On doit d’abord pofer pour principe que tout 
ce qui paroît convulfion ne left pas; c’eft ce 
qu'on a pu voir par l’obfervation où j'ai dé- 
montré que les imufcles des levres, que lon 
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éroyoit en convulfion, étoient dans leur con- 
tradion naturelle, & que l'équilibre r’avoit été 
perdu que par la paralyfie de leurs antago- 
nifles. Je me fuis trouvé plufieurs fois dans de 
pareils cas, & j'ai même obfervé des circonf- 
tanñces particuheres, où on ne pouvoit pas 
facilement décider s'il y avoit convulfion ou 
paralyfie, | 

Un garçon Boucher reçut un coup de bâton 
fur la tête; il tomba & perdit connoiflance : on 
n’apperçut qu'une boffe fur le pariétal ; fa bou- 
che fe contourna du même côté : de temps 
en temps elle fe remettoit dans fon état natu- 
rel; enfuite elle fe contournoit de nouveau, ce 
qui fe faifoit avec tant de rapidité, que ceux 
qui avoient foin du malade, regardant ce mou- 
vement comme convulfif, Pappeloient rit far- 
donique; mais tout le myftere confifloit en ce 
que la paralyfe n’étoit, au côté oppofé, qu’inf- 
tantanée ; de forte que , lorfqw’elle celloit, la 
bouche fe remettoit dans l'état naturel, & que, 
lorfqwelle revenoit, la bouche fe contournoit 
de nouveau; & ces alternatives étoient fi promps 
tes, qu’elles étoient bien capables d’en impo- 
fer à ceux quiles regardoïent comme des mou- 
vemens. convulfifs. La diete févere, les nom- 
breufes. faignées du bras, du pied & de la 
gorge, furent employées avec tant de fuccès, 
qu'en douze jours de temps le malade fut par- 
faitement guéri : ces moyens prévinrent Pin- 
flammarion & l’épanchement, & rétablirent dans 
leur état naturel les parties qui avoient été fe- 
couces vivement & ébranlées par le coup ow 
par la chüûte. | 
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… Tel eft un des cas où l’on peut confondre la 
paralyfie avec les mouvemens convulfifs ; mais 
la véritable convulfron eft bien différente ; elle 
confifte dans la contra@ion violente & forcée 
de quelques mufcles, qui excédent fi fort leur 
contraction naturelle, qu’ils lemportent fur leurs 
antagoniites ; de maniere que, quelque force 
que lon emploie, on ne peut point arrêter 
les mouvemens du membre, tandis que dans la 
paralyfe on fait mouvoir la partie dans'tous les 
fens fans aucun effort, Que le releveur de la 
paupiere, par exemple, foit en paralylie, l'œil 
reflera fermé, comme il eft arrivé daus les ma: 
Jades dont j'ai ci-devant parlé; maïs on l’ou- 
vrira facilement en relevant avec les doigts la 
paupiere qui n’oppofera aucune réfiflance ; au 
lieu que fi le même œil eft fermé par la con- 
vulfion du mufcle orbiculaire , la paupiere 
réfifléra aux efforts qu’on employera pour lou- 
vrir, comme cela eft arrivé dans le cas fui- 
vant. | | 
Un homme reçoit à deux doigts au-deffus du 
fourcil un coup d’épée, dont la pointe pénétra 
jufqu’à los & ghfà environ un pouce du côté de 
la tempe fous les tégumens ; come il étoit 
tombé en foiblefle, on fe contenta d’abord de 
le panfer, & on attendit qu'il fût revenu à lui 
pour le faigner : à la troïfieme poëlette il vomit, 
&% quelque tems après il alla copieufement à 
la felle, Les vives douleurs qu'il reffentoit à la 
plaie obligerent de le faigner une feconde & une 
troïfreme fois en douze heures : mais, comme 
les douleurs ne donnoient point de relâche, je 
&s relever l'appareil, où je ne trouvai rien qui. 
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üt les occafonrier. Je n'ayifai d'examiner le 
globe de lPoœil ; le malade ne pouvant ouvrir 
une des paupieres, j’eflayai de le faire avec les 
doigts; mais, quoiqu'il n’y eût point de gon- 
flement, il me fut impoffible : je ne doutai 
plus alors que le mufcle orbiculaire ne fût en 
convulfion ; & ce qui.me confitma dans cette 
opinion , c’eft.que j'obfervai à la paupiere & 
à la peau de la circonférence plufeurs plis en 
rayons , comme lorfqu'on ferme les yeux 
pour les défendre de la trop vive lumiere du 
foleil. 

Voici encore un fait affez intéreffant où les 
convulfons ont fuccédé à la paralyfie. Un petit 
cheval très-rétif, monté par un jeune feigneur, 
courant au galop, heurta contre le derriere 
d’un gros cheval de carroffe : le cavalier fut ren-. 
verfé; on le releva fans connoïffance & fans 
mouvement. Le pouls & la refpiration étoient 
extrêmement foibles; à peine s’appercevoit-on 
du mouvement du cœur : dans cet état il fut 
porté dans une maïfon où le Chirurgien du vil- 
lage lui ouvrit la veine, fans pouvoir lui tirer 
que quelques cuillerées de fang. Ayant réchauffé 
- Je bleffé, & lui ayant remis la ligature, il en 
tira trois poëlettes ; maïs il ne vint encore 
qu'en ruiflelant, fans faire la moindre faillie :. 
une heure après, la igature étant remife , le 
Chirurgien en tira éncore trois poélettes; tou- 
jours par la même ouverture ; 1l fortit moitié 
en jet & moitié en nappe : ces deux faignées 
ayant apporté aucun foulagement fenfble, le: 
Chirurgien, qui étoit affez entendu dans fon 
art, en fit une troïfieme ençore par la même 
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ouvertaré, & alors le fang fortit en jet & # 
plein canal; on tira encore quatre poëlettes, 
mais toujours fans foulagement pour le malade, 
qui, quoiqu’on le remuat & qu'on lagitât, ne 
faifoit pas le moindre mouvement. 

Deux heures s’étoient écoulées depuis la chûte 
lorfque jarrivai : je fus très-fatisfait de trouver 
trois faignées de faites, j’en fis faire encore une 
très-copieufe qui ne changea rien à l’état du ma- 
lade. Ayant voulu le faire boire, & m’étant ap- 
perçu qu'il ne faifoit point la déglutition ,; je 
winlhftat pas davantage : une demi-heure après 
je fis faire une faignée du pied; le bleffé ouvrit 
alors les yeux, puis il les referma ; il pouffa 
quelques foupirs, & rendit quelques fons plain- 
tüifs ; enfin il commença à mouvoir les bras, 
foiblement d’abord, enfuite 1l les remua comme 
s’il trembloit : &, fi je prenois fa main, j’arré- 
tois tous fes mouvemens fans m’appercevoir 
qu'il fit aucun effort. : 

Voyant que le pouls fe développoit de plus 
en plus, & que la refpiration devenoit plus 
libre, je fis faire une fixieme faignée ; avant 
que le vaifleau füt fermé, le malade revint à 
lui fr parfaitement , qu'il reconnut tous ceux 
qui étoient venus de Paris pour le tranfporter 
chez lui : le mouvement du carrofle où on 
avoit couché ne lincommoda pas ; dès qu'il 
fut dans fon lit, je lui fis donner un lavement 
qui vuida beaucoup d’excrémens, & dont il fe 
trouva fi bien qu'il ne voulut pas une feptieme 


aignée. 44f 
pes OfMciers de fanté, du nombre de ceux 
qui s'élevent moins par leur favoir que par keur 
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politique & leur baffeffe, le confirmerent dans 
fon ‘avis; je fus obligé de m'y conformer & 
d'attendre l'événement : le malade !paffa la nuit 
avec inquiétude; cependant on crioit viéoire, 
parce qu’il demanda à manger ; on lui en don- 
na, malgré mon oppofition & les inflances que 
je réitérois pour qu'il fût faigné : bientôt après 
je n'apperçus que de tems en tems il avoit 
quelques aliénations d’efprit; ce qui augmen- 
tant de plus en plus dans la journée, com- 
. mença à embarrafler les complaifans, qui fe 
mirent en devoir d’en chercher la caufe : lun 
d'eux Pattribua aux faignées trop multipliées ; 
on ordonna en conféquence les cordiaux avec 
Jes efprits volatils ; mais le malade men prit 
point, parce qu'avant que l’Apothicaire eût ap- 
porté le remede, il tomba dans une fr forte 
contraion univerfelle de tous les mufcles, que 
les hommes les plus robuftes ne le retenoient 
qu'avec beaucoup de peine. 

On a vu dans le commencement de cette 
obfervation, que j'avois d’abord trouvé le ma- 
lade dans limpuiflance de faire aucun mou- 
vément ; ce défaut d’ation dans les mufcles ne 
pouvoit venir que de la paralyfie : ici, nous 
lé voyons dans’un état bien difftrent ; les mufcles 
font dans une contradion des plus violentes, 
&'par! conféquent dans une convulfion bien 
confirmée. | 

Les mâchoires étoient ferrées l’une contre 
Pautre, & la déglutition ne pouvoit fe faire; je 
confeillai une faignée de la jugulaire : ceux qui 
avoient attribué le mauvais état du malade aux 
nombreufes faignées, ne s’oppoferent pourtant 


\ 


122 Des PLaArEes 


pas à celle ci; le jeune homme fut foulagé dans 
le moment, & il guérit enfuite parfaitement : 
peut-être fut-il heureux de r’avoir eu ni plaie ; 
ni bofle , m contufñon à la tête ; car il eft 
vrai-femblable qu’elles euffent été le principal 
objet auquel on fe feroit attaché ; & que fi 
mon avis n'eut pas prévalu, les incifions & le 
trépan même nauroient pas été épargnés , 
comme je lai vu arriver dans un tems où l’ex- 
périence-ne m’avoit point affez éclairé pour que 
je puille. juger du mal qu’on faifoit. 
Je me fouviens d’un jeune homme qui tomba 
d’une efcarpolette élevée , dans l’inflant de-fa . 
chüte, de plus de vingt pieds; fon état futap- 
prochant le même que celui du malade précé- 
dent , quant aux fon@ions animales ; mais ïl 
avoit de plus une plaie de la largeur de trois 
pouces qui découvroit la partie antérieure & 
fupérieure des pariétaux avec une portion du 
coronal, dans l'endroit où ils fe joignent. Ce 
bleffé n'ayant été faigné que cinq fois en trois 
jours, & l'état d’accablement & de paralÿfie 
fubfiflant toujours, on le trépana, & 1l mou- 
rut le‘huitieme jour. L’ayant ouvert, je trouva 
les membranes & prefque toute la partie fupé- 
rieure du cerveau enflammées ; les vaiffeaux 
de la pie-mere fur-tout étoient fr gonflés, que 
je fus étonné de ce qu'ils ne s’étoient point 
crevés de plénitude. Cette obfervation, jointe 
à beaucoup d’autres, m’a fait juger que, dans de 
pareïls cas, les faignées brufques & copieufes 
font abfolument néceflaires , fur-tout les deux 
premiers jours, fans quoi le malade refte dans 
Faccablement produit par la commotion. 


$ 


{ | 


DE LA TÈTE. 123 

Je reviens à la convulfion; fa caufe, la ma- 
niere dont elle opere fes mouvemens violens 
& dépravés ; font des phénomenes qu’on ma pu 
encore développer  fhurici: toutes les explica- 
tions qu’on s’eft eflorcé de donnér là-deflus, ne 
font pas capables de fatisfaire ceux qui n’a- 
doptent que ce qui eft fondé fur l’obfervation. 
Je ne m’amuferfai point à rapporter toutes ces 
hypothefes ; il me fuffit de favoir que la con- 
vulfion fuit les grandes commotions, comme 
fi les efprits animaux ( s’il y ena,) après avoir 
été fufpendus dans leur cours , reprenoïent 
tout-à-coup leur eflor & rentroient tumul- 
tueufement dans les mufcles, pour y produire 
tous ces mouvemens dépravés, Il me fuffit en- 
core de favoit, que lorfqu’il y a inflammation, 
füuppuration ou gangrene aux méninges, il ya 
douleur & fievre, & que la convulfñon acconi- 
pagne fouvent Pune & l'autre : enfin, que dans 
un grand nombre de fractures il y a convul- 
fion, foit à caufe des efquilles qui piquent la 
dure-mere, foit parce qu’on r’eft pas toujours 
aflez heureux pour prévenir la fievre & lPin-. 
fammation : que dans tous ces cas, ce n’eft 
point pour la convulfion que l’on doit trépa- 
ner, mais pour la caufe qui la produite ; & 
que de toutes les caufes qui peuvent le faire, 
il n’y a que l’épanchement & la fraûture aux- 
quels le trépan puifle remédier. à. 
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Des Plaies de Poitrine. 


Les cofps tranchans, contondans & piquans 
Peuvent pénétrer dans la cavité de la poitrine, 
ou ne bleffer que les parties extérieures de cette 
cavité. Les inflrumens qui ne bleffent que le 
dehors, peuvent ne divifer que la peau, la 
raifle ou les mufcles, où pénétrant plus avant, 
Blefler les cartilages & les 6s mêmes, On dif- 
tingue les. plaies pénétrantes en celles qui font 
fimplement pénétrantes d’un feul côté, & en 
celles qui ouvrent les deux côtés. La pénétra- 
tion peut être apparente ou cachée; elle fera 
avec épanchement ou fans épanchement, avee 
léfion des parties contenues ou fans léfion, 
avec corps étrangers ou fans corps étrangers. 
Je vais parcourir ces différentes efpeces de plaies. 
auf exadement qu'il me fera poffible. 


$. LE 


Des Plaies qui ne pénetrent point dans la 
Poitrine, 


Les plaies faites par les inftrumens tran- 
chans aux parties extérieures de la poitrme, 
font les moins dangereules, parce qu’elles font 
exempte: de contufion, & que le fang qui fort 
des vaifleaux divifés, a plus de liberté de cou- 
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ler au-dehors. Il y a cependant des endroits 
dans les environs du thorax, dont la bleffure 
peut être fuivie d’accidens ficheux, par la feule 
raifon que le fang étant retenu par la difpof- 
tion des parties divifces, saliere & rendroit la 
plaie très-grave, fon n’y remédioit prompte- 
ment. Les endroits où j'ai vu le plus fouvent 
furvenir les accidens dont je parle, font par- 
ticulierement ceux que,couvrent le grand pec- 
toral, le grand dorfal & le trapeze. Lor fqu’ane 
épée a percé un de ces mufcles fans pénétrer 
dans la poitrine, le fang s’amaile dans le uiflu 
cellulaire qui ef au-detfous , fans pouvoir sé- 
couler au-dehors par la plaie Ame ique le tra- 


jet de cette plaie a changé de direction par la 


contraion du mufcle blellé. Or ce fang épan- 
ché en trop grande quantité pour fe réloudre, 
& n’ayant aucune iflue pour fortir, s’échaufle, 


irrite les parties; de-là Pa on la flevre, 


la fuppuration & quelquefois la gangrene. Les 
abcès qui fe forment en pareil cas, font fouvent 
d'une grande étendue. J’ai duclanefois vu tout 
le grand dorfal difféqué , pour ainfi dire, juf- 


qu'à fes attaches aux vertebres des lombes & 


à la crête de l'os des iles. 

Si lépée ou la bayonnette qui percent ces 
mufcles, eft dirigée vers l’aiffelle, le fang trouve, 
foit Hat fon creux, foit dans intertlice des 


mufcles , un bien plus grand efpace pour fe 


difperfer & s'étendre, & sil y furvient inflam- 


TS 


mation, & qu'ontarde trop à faire l'ouverture 


de l'abcès, le pus peut occuper non-feulement 
tout le creux de l’aiflelle, mais les efpaces entre 
Je grand dentelé, le fous-fcapulaire, le deffous 
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du grand & du petit pedoral, du grand dor: 


fal & autres. 

= Ceft pour prévenir ces défordres, que j'ai 
fouvent dilaté les plaies dont il s’agit, & je 
ny fuis déterminé plutôt , lorfque j'ai trouvé 
une tenfion fubite & un gonflement fous Paif- 
felle accompagné de vives douleurs. La ima- 
niere de dilater ces plaies conffte à introduire 
une fonde canelée dans le trajet de la plaie 
auf avant qu'il eft poffible, & à conduire dans 
la canelure un biftouri, avec lequel on coupe 
iout ce qui eft compris dans la fonde, pourvu 
néanmoins qu'il n’y ait ni tendons ni nerfs con 
fidérables , ni vaifleaux fanguins capables de 
fournir beaucoup de fang. 

Mais il eft des cas où il ne faut point fuivre 
le trajet de la plaie. J’ai été appelé pour pan- 
fer un homme qui avoit reçu un coup d'épée 
au-deflus du tendon du mufcle peoral. Cetre 
plaie qui avoir paru légere, avoit été panfée la 
veille avec une comprefle trempée dans leau- 
de-vie foutenue d’un fimple bandage. Le bleffé 
avoit été faigné deux fois, il ne fouffroit pas 
beaucoup ; mais l’aiffelle, au lieu d’être creufe, 
faifoit une faille au-dehors plus grofle qu'un 
œuf, J'introduifis dans la plaie la fonde cane- 
lée ; le.trajet la conduifit vers le creux de 
Païffelle , dans lequel elle entra avec facilité. 
Je fis une incifion longitudinale fur la tumeur 
_de la loñgueur de deux pouces; j'y introduifis 
mon doigt jufqu’à toucher le bout de la fonde 
à travers le’fang caïllé que j’ôtai avec facilité, 
excepté ce qi étoit enfiltré dans le tiflu cellu- 
laire, Je panfai cette plaie avec la charpie 
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feche, & la laiffai deux jours fans lever l'ap- 
pareil. Dans les autres panfemens je mis en 
ufage les digeflifs ordinaires, & le malade fut 
promptement guéri. On verra par la fuite que 
cette maniere d'opérer eft très-utile dans bien 
d’autres rencontres. | 

Si, pour dilater cette plaie, on eût fuivi le 
trajet de épée, on auroit coupé le tendon du 
peûoral , & on ne feroit arrivé à la tumeur 
fanguine que par une voie oblique; au lieu 
que par l'incifion que je fis fous l’aiffelle, j’ou- 
vris diretement dans l’endroit où le fang s’étoit 
amañlé; & fi le vaifleau eût donné du fang, 
jaurois pu Parrêter avec facilité. Mais ce vaif- 
feau , quoique confidérable, à en juger par la 
quantité de fang caillé que je tirai, étoit fans 
doute bouché par le caïllot qui fe forme ordi- 
nairement à fon embouchure. J’ai obfervé que 
quand un vaifleau eft ouvert dans un lieu où 
le üiffu cellulaire eft confidérable, le fang s’ar- 
rête avec plus de facilité ; ce qui vient fans 
doute de ce que celui qui fort, pouflé dans 
les véficules de ce tiflu , & s’y coagulant, forme 
un corps folide que le fang du vaifleau ne 
peut plus pénétrer. | : 

Un coup d’épée prefque femblable au précé- 
dent, ouvrit une branche confidérable d’artere. 
_ Le malade perdoit beaucoup de fang, & celui 
qui le panfa d’abord , ne fongea qu’à arrêter. 
l’hémorragie, Peu verfé dans l'art, il crut que 
de la charpie introduite dans la plaie, des com- 
prefles & un bandage ferré fufhroient; & voyant 
que le fang ne fortoit plus, il crut avoir réufi. 
. Cependant cinq ou fix heures après ce panfe- 
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ment, le malade fentit beaucoup de difficulté 
de refpirer ; il envoya chercher fon Chirurgien 
qui le faigna pour la derniere fois, & dit en 
fortant qu'il craignoiït que l’épée n’eût pénétré 
dans la poitrine ; 1l mit l’allarme dans la famille, 
& je fus mandé. L'appareil n’étoït point en- 
fanglanté; & lors même qu’on eut tiré tous 
les tampons de charpie qu’on avoit mis dans la 
plaie, il ne fortit pas une goutte de fang ; mais 
l'aiffelle & tout le voifinage du pe“toral & du 
grand dorfal étoient confidérablement foule- 
vés, durs, fans douleur, mais d’une couleur 
brune; ce qui me fit juger que le fang qui 
avoit caufé l’hémorragie, & qui depuis le pre- 
mier panfement n’avoit pu fortir par la plaie, 
s’'étoit logé dans le corps graïfleux & dans le 
üflu cellulaire qui fe trouve fous Paiflelle & 
entre tous les mufcles du voifinage. Je jugeai 
dès-lors que la difficulté de refpirer mavoit 
point d’autre caufe que Pinfiltration de ce fang 
qui tenoit gêénés tous les mufcles de ce côté 
de la poitrine. J’introduifis la fonde canelée 
dans l'ouverture de la plaie; & fitôt que j’eus 
percé le caillot qui bouchoit Porifice intérieur 
de cette plaie, le fang fortit en abondance. 

Je la bouchai avec un bourdonnet, & pen- 
dant qu'avec le doigt on le teuoit affujetti pour 
empêcher la fortie du fang, je fis fous Païffelle 
une incifion longue de trois pouces ; je portai 
mon doigt dans le fang caillé qui remphifloit le. 
creux de l’aiflelle; & déchirant le üiffu cellulaire, 
en nvapprochant du fond de la premiere plaie, 
il fortit abondamment du fang fluide. Je fis ôter 
le bourdonnet qui bouchoit la premiere ns ; 
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% fang ne fortit point de ce côté-là & conti- 
nua de couler par la plaie que je venois de 
faire à l’aiflelle, jufqu'à ce que je l’euffe arrêté. 
Je reconnus que j'étois près du vaiffeau par la 
chaleur du fang qui eu couloit, & je fus afluré 
du lieu qu’il occupoit, parce qu’il dardoït con- 
tre mon doïgt, & parce qu'ayant appuyé fur le 
mufcle grand dentelé, le fang fut arrêté. Je tins 
.mon doigt dans cette fituation pour conduire 
les bourdonnets dont j'avoïs befoin pour com- 
primer le vaiffeau. Ayant placé le premier bour- 
donnet, & le tenant appuyé avec le doigt, le 
fang ne couloit plus. Je plaçai fucceflivement 
tous les autres; puis faifant avec des comprefles 
un point d'appui fort élevé, je foutins le tout 
avec un bandage convenable; je ne mis rien 
dans la plaie que Pépée avoit faite, & fut trois 
jours fans lever lappareil ; je laurois même 
ut plus long-tems, parce que le malade le 
fupportoit fans peine; mais je fus déterminé à 
le lever, parce qu'il fentoit mauvais; d’ailleurs 
les comprefles imbibées, non de fang, mais 
d’une férofité roufsâtre, me firent juger que le 
fang' étoit arrèté; je ne levai cependant pas 
les bourdonnets les plus profonds, & à la place 
de ceux que j'avois Otés, j'en mis d’autres 
trempés dans le digeflif fimple. Le lendemain 
le: refle de lappareil fortit ; tout fut panfé 
avec le digefif; les jours fuivans la fuppura- 
tion s'établit, le gonflement & l’échimofe, tant 
du lieu de la bleflure que du voifinage, fe 
diffiperent ; il ne furvint aucuns accidens, pas 
même la fieyre, & le malade fut prompte- 
ment guéri. 
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Quel défordre n’auroît pas caufé une fi grandé 
quantité de fang infiltré dans des parties qui 
ont entrelles un uflu cellulaire fr capable de 
prêter, & qui occupe des interflices de muf- 
cles fi larges & fr étendus! J’ai vu plufieurs fois 
arriver des abcès gangreneux aux plaies dont 
nous venons de parker, pour n'avoir pas fait 
d’incifion & découvert le vaiflean coupé. Ces 
plaies ne font pas les feules du voifinage de 
la poitrine , dans lefquelles le fang puille être 
retenu, s’épancher ou s'infiltrer dans Pinter- 
ftice des mufcles & dans les üflus cellulaires, Ces 
épanchemens ou ces infiltrations arrivent pref- 
que toujours lorfque Pépée, après avoir percé 
le grand dorfal, fait quelque chemin dans le 
tiflu cellulaire qui fe trouve au-deflous, Plufieurs 
fois j'ai cru devoir couper toute Pétendue du 
trajet, quand il n’étoit pas long; & lorfqu’il 
avoit trop de longueur, j'ai pouflé une fonde 
juiques dans fon fond , & fur le bout de cette 
fonde j'ai fait une incifion ou contre-ouverture 
pour donner iflue au fang; après quoi j'ai placé : 
entre les deux ouvertures une compreffe épaïlle, 
un peu moins large que l’efpace qui fe trouve 
entre ces deux plaies, fur lefquelles je ne mets 
qu'un. fimple plumaffeau ; je couvre le tout 
d'une comprefle plus large que je maintiens 
avec une bande où un bandage de corps uñ 
peu ferré foutenu d’un fcapulaire. Par ce moyen 
l’efpace entre les deux plaies fe trouve com- 
primé, le fang contenu dans le trajet eft ex- 
primé & peut fortir par les deux plaies. On fent 
bien que cette méthode ne convient pas tou- 
jours ; car s’il y avoit hémorragie, & que le. 
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vaïlleau ouvert fût éloigné de l’une ou de l’autre 
plaie , il faudroit ouvrir au moins jufqu'à ce 

lieu pour découvrir le vaifleau & arrêter le fang 
_ par Pun des moyens allégués. Sans faire une 
fi grande incifion, 1l m’elt arrivé fouvent de 
Varrêter par le moyen d’une comprefle épaille, 
lorfque j'ai trouvé le vaifleau fort près de lune 
ou de l’autre plaie; & quand le vaifleau ouvert 
feroit au milieu du trajet, je ne doute point 
qu'on puifle arrêter le fang de même, pourvu 
que la compreffion fe fafle précifément fur 
l'embouchure du vaifleau; car la réfilance de 
la poitrine eft très-favorable à cette maniere 
d'arrêter le fang. 

Quand Pépée a fait elle-même h contre- 
ouverture, je veux dire quand elle a pafñlé 
d’outre en outre, linfiltraion & les épanche- 
mens de fang, dont nous venons de parler, 
marrivent point, ou du moins ils ne font pas 
 confidérables, parce que le fang a une double 
iflue ; & fi on ne juge point à propos de dila- 
ter, il faut panfer cette plaie comme nous ve- 
nons de le dire, favoir, ne rien introduire dans 
Jes plaies & mettre une comprefle épaifle entre 
les deux ouvertures, ee 

Ces intentions font bonnes ; mais fi on ne 
réuflit pas toujours, ce ne font point les pan- 
femens tels que je viens de les décrire, qui en 
font la caufe, fur-tout f: on les fait avec exac- 
tüitude, fi on faigne fufifamment le malade, & 
fr on lui fait obferver exaement le régime. Il 
faut remarquer que des plaies dont nous venons 
de parler, les unes jettent beaucoup de fang 
- au-dehors, & les autres n’en rendent que fort 
i | Mie 
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peu. On conçoit bien que fi les vaifleaux ou 
verts font confidérables, & que la plaie ne fais 


gne point, le gonflement eft plus grand : mais 


tout [e monde n’a peut-être pas fait attention 
à la raifon pour laquelle quelques-unes de ces 
plaies, même des plus confidérables , ne faï- 
gnent point, pendant que d’autres plus légeres 
. faignent,beaucoup. On en trouve un exemple 
dans les deux plaies du pectoral, pour lefquelles 
j'ai fait une incifion dans le creux de Païflelle. 
La premiere ne faigna pas; tout le fang des 
vaifleaux coupés fe répandit dans le tiflu cellu- 
aire, parce que lépée avoit percé ce mufcle, 
fuivant la re&itude de fes fibres; de forte que 


s'étant rapprochées, elles s’oppoferent à la for- 


üe du fang. Dans la feconde les fibres du pec- 
toral étoient coupées en travers, la plaie béante 
permettoit au fang de fortir; & fi celui qui 
panfa le bleffé en premier appareil, en bou- 
chant & tamponnant la plaie, navoit pas em- 
péché le fang de fe vuider au-dehors, il y a 
tout lieu de croire que Paiflelle & le voifinage 
ne fe feroïient pas engorgés, ou l’auroïent été 
beaucoup moins. Ce n’eft pas que je le blâme, 
car 1l falloit arrêter le fang ; mais pour cela 
il falloit découvrir le vaifleau en faifant une 
incifion au-deflous du mufcle pe“oral. | 
Dans un fujet maigre, lorfque le vaifleau ou- 
vert n’eft pas dans le fond de Paifelle, on peut 
éviter cette incifion. Pour cela il faut faire fou- 
tenir lavant-bras depuis la main jufqu’au cou- 
de, de maniere que le pe“oral ne foit point 
en adion, & on aura des boulettes de charpie 


trempées dans le blanc d'œuf & bien expri- 


m 


L 
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mées, On garnira l’aiflelle de toutes ces boules, 
puis on mettra une comprefle épaille pour 
augmenter la fallie de Pappareil qu’on aflu- 

_jettira avec une bande longe & étroite, dont 
on formera le bandage nommé pica, qui fera 
fufifamment ferré, obfervant cependant que 
VPartere brachiale ne foit point trop compri- 
mée. | | 
» Il faut même, avant de faire l'application de 
cet appareil, examiner le creux de Paiflelle & 
s’aflurer du lieu où on doit faire 4 compreffon. 
L'endroit où le vaifleau eft ouvert, fe difin- 
guera, parce qu'il fera un peu plus gonflé 
que le refte , & parce qu’en preffant deflus 

avec les doigts, le fang ne coulera plus par 
la plaie ; mais pour obferver toutes ces chofes , 
il faut être appelé, pour ainfi dire, à linftant 
de la bleffure, parce qu’en peu de tems les 
chofes peuvent changer; un caïllot peut Hou- 
cher la plaie extérieure , & le fang continuant 
de couler dans le fond de la plaie, caufera les 
défordres qu’on a deffein d’éviter. 

Les plaies des parties extérieures de la poi- 
trine, qui ne font faites que par le tranchant 
des épées ou des fabres, ne different point 
de celles que ces mêmes inftrumens peuvent 
caufer dans les autres parties du corps. On 
trouve dans la cure générale des plaies ce 
quil convient de faire pour la guérifon de 
celles-ci. 

Avant que de quitter cet article, il n’eft pas 
inutile d'examiner la queftion fuivante; favoi: 

. s’il efl vrai qu’on ne doive pas faire la future 

_ aux plaies de la poitrine, J’ai dit, en traitant 
F | L'üj 
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des plaies en général , que la future ne con 
venoit que lorfque la fituation de la partie, 
les bandages ou les emplâtres agglutinatifs n’é- 
toient pas fufhifans pour procurer la réunion. 
Suivant ce précepte, on ne doit point faire la 
future aux plaies de poitrine qu’on pourra réu- 
nir par ces trois moyens. Îl s’agit donc de 
décider fi la future doit être employée dans 
ces plaies, lorfque ces moyens ne peuvent pas 
être mis en ufage. Ceux qui prétendent qu'il 
_ne la faut point pratiquer, alléguent pour rai- 
fon que les futures ne réuffiffent que lorfque 
la partie eft dans un parfait repos & que la 
poitrine étant dans un mouvement continuel & 
indifpenfable , ce mouvement s’oppoferoit à 
la réunion de la plaie en faifant déchirer les 
chairs fur les fils. Comme jai pratiqué & vu 
pratiquei Pun & l'autre, je rapporterai fimple- 
ment ce que j'ai obfervé. 

Un foldat reçut un coup de fabre à la partie 
poñérieure & latérale de la poitrine, qui coupa 
tranfverfalement le grand dorfal vis-à-vis la 
feptieme des vraies côtes & la premiere des 
faufles. Ce mufcle avoit deux pouces de fes 
fibres coupés ; la plaié avoit un peu plus de 
trois pouces de long. Je lui fis trois points de 
future, & j’achevai de le panfer felon les re- 
gles. Les faignées, le repos, la diete, tout fut 
+ obfervé, & il fut guéri en peu de jours. J'en 
ai vu guérir d’autres de bleffures à péu près 
femblables, & dans le même lien, auxquelles 
on mavoit point fait la future. Elles ont été 
fort long-tems à guérir, malgré les comprefles 
& le bandage uniflant qu’on y ayoit employé; 
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ée qui vient fans doute de ce que par ces 
moyens on ne rapprochoit que la peau, & que 
les fibres charnues du mufcle , qui étoient cou- 
pées tran{verfalement, n’étoient point réunies. 
Auf obferve-t-on que ceux à qui on a guéri 
ces plaies fans future , ont une cicatrice en- 
foncée... | ( 

Un fantaflin reçut un coup de fabre d’un ca- 
valier qui lui coupa tranfverfalement le grand 
pedtoral à deux doigts de fon infertion à l’hu- 
merus. Je lui fis deux points de future entre-. 
coupée ; & outre lappareil ordinaire à ces 
fortes de futures, je mis plufeurs tampons de 
charpie trempés dans le blanc d’œuf fur la peau 
qui couvre le creux de laiffelle, tant pour fou- 
tenir le deflous du pettoral, que pour empê- 
cher qu'il ne s’infiltrat du fang dans les tiflus 
fpongieux & cellulaires de Paiffelle, Le repos 
& les faignées conduifirent en peu de jours ce 
bleflé à parfaite guérifon. J'ai vu de pareilles 
bleflures guérir fans future; mais les malades, 
après leur guérifon, n’ont pas confervé toute 
la force & la facilité de tous les mouvemens du 
bras. 

Souvent dans ces plaies du grand peétoral 
Phémorragie empêche de faire la future, Elle 
eft quelquefois f confidérable, qu’elle fait le 
principal objet du Chirurgien , de forte qu’au 
lieu de réunir la plaie, il eft obligé de la dila- 
ter pour trouver Pembouchure du vaifleau, & 
y appliquer appareil néceffaire pour arrêter le 
fang. Sept où huit jours s’étant écoulés, & le 
fang étant folidement arrêté, on diminue tous 
les jours le nombre & la groffeur des bour- 
| | ti Liv 
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donnets; de forte qu’au lieu de tenir les levres 
de la plaie écartées, on les rapproche douce- 
ment & par degré avec les comprefles & les 
bandages qui doivent Pun & lautre tirer la tête 
de lPhumerus vers la poitrine ,; & par confé- 
quent rapprocher les deux portions du mufcle 
pectoral. | 

Il y a cependant des plaies où on peut faire 
Ja future , quoiqu'il y ait des vaifleaux confidé- 


rables ouverts; par exemple, lorfque les vaif.. 


feaux coupés peuvent être compris dans la : 


future ( comme cela arrive dans le bec-de- 
lievre. ) Je lai pratiquée dars bien d’autres 
circonflances, particulierement dans le cas fui- 
vant, 

Un foldat reçut ‘d’un cavalier un coup de 
fabre, qui, après lur avoir: coupé Poreille, 
tomba perpendiculairement entre le moignon 
de Pépaule & le col, coupant tous les mufcles- 

_& nombre de vaifleaux jufqu’à la claviculé & 
lomoplate qui arrêterent le coup. Lorfqu'on 
mamena ce bleflé, il avoit perdu beaucoup 
de fang, &en perdoit encore beaucoup, mal- 


gré les linges qu'on avoit mis fur fa plaie 


pour larrêter. Je lui fis trois points de future 


entre-coupée; & par ce moyen je réunis la 


plaie & j’arrêtaiPhémorragie; il fut fort promp- : 


tement guéri. Tous ceux qui font bleffés, par- 
ticulierement à Parmée , ne font pas affez heu- 
reux pour être à portée d’être fecourus à propos. 
Il en périt beaucoup de la perte. de fang ; 
quelques-uns cependant tombent en foibleffe, 
le fang s'arrête ; & pendant tout le tems que 
dure la défaillance, il fe forme à l'embouchure 


} 
, 


à 
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du vaïfleau un caïllot affez fort & qui arrête- 
roit folidement lhémorragie, fi le malade étoit 
dans un lieu de repos; mais les mouvemens 
qu’on lui donne pour le tranfporter, la renou- 
vellent, & le malade périt. C’eft ce qu’on voit 


fouvent parmi les foldats. Leurs camarades cha- 


ritables , mais mal-adroits, nous les: apportent 
fouvent morts ou prêts à périr. | 
: Un foldat ennemi reçut un coup de fabre 


longitudinalement entre la bafe de l’omoplate 
P 


& les apophifes épineufes ‘du dos, coupant 
tran{verfalement quatre ou cinq pouces du muf- 
cle tropeze, une partie du rhomboïde & pref- 
que tout le dentelé poftérieur fupérieur ; la 


partie poflérieure de Ja troifiemie côte étoit en- 


tamée , 1l perdoït peu de fang ; & au dire de 
_ceux qui l’avoient apporté, fa plaie ne faignoit 
que depuis qu'ils étoient en marche ; mais ils 
avoient vu beaucoup de fang fur la terre dans 
le lieu où ils Pavoient trouvé dépouillé. Après 
avoir Ôté de la plaie beaucoup de terre que le 
fang caillé y avoit raflemblée, je la panfai avec 


un digefüf fimple fur tous les endrois que Pair 


avoit defféchés, & je mis quelque peu de char-. 


pie feché fur ceux qui étoient faignans, & où 
il y avoit à craindre que l’hémorragie ne re- 
commençät. Au bout de deux jours, la plaie 


étant humedée, j'y fis cinq points de future 
entre-coupée ; & moyennant le bandage unif- 


fant & écharpe pour maintenir les parties dans 
une attitude favorable à la réunion, le malade 
fut en état de partir avec le dernier convoi de 
bleffés qu’on envoya à Hui, petite ville fur 
la Meufe, où étant allé trois femaines après, 
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je le trouvai prefque guéri. Sa plaie étoit f 
grande, que le fang ne pouvoit s’infiltrer dans 
les tiffus cellulaires. La diete forcée & l’hémor- 


ragie le prélerverent des maux qui auroient . 
pu furvenir pour avoir été deux jours & deux : 


nuits expofe nud en pleine campagne fans boire 
& fans manger. 

Il réfulte donc de toutes ces obfervations, 
qu'on peut pratiquer la future aux plaies exté- 
rieures de la poitrine , lorfqu’elles font faites 
par des inflrumens tranchans , lorfqu'il n’y a 
point de fang épanché dans les tiflus cellulaires, 
& fur-tout lorfque la poitrine n’eft point fati- 
guée par la toux. | | 

Les plaies faites aux environs de la poitrine 
par des corps contondans, préfentent d’autres 
phénomenes. Elles font d’autant plus dange- 
reufes que la contufion peut sétendre pro- 
fondément dans les os & dans les parties 1n- 
térieures. Quelquefois ces plaies paroiffent d’a- 
bord de peu de conféquence ; mais dans la 
fuite le malade fe trouve expofé à perdre la 
vie par le défordre caché qui eft réfulté de la 
bleffure. 

Un cavalier fut atteint par une balle de pif- 
tolet poullée obliquement fur le milieu du fter- 
num ; elle fit une fort petite plaie. La table 
externe de l’os fut découverte fans être enfon- 


cée, & la balle qui ne pénétra point, fut trou- . 


:vée dans la chemife du bleffé. Il fe trouva f 


_. | peu incommodé de ce coup , qw’après qu'on 


- Jui eut mis une compreffe d’eau-de-vie, il re- 
monta à cheval & retourna au combat qui dura 
“encore plus d’une heurs, De retour au camp, 
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il manda fon Chirurgien qui trouva comme lui, 
que la plaie étoit légere, mais que cependant 
1] falloit la dilater & découvrir l'os. Le bleffé 
ne fut pas de cet avis; il prétendoit qu’on le 
guériroit avec des comprefles trempées dans 
_Peau d’arquebufade ; il confentit cependant à 
cbferver le repos, la diete , & qu’on lui fit 
deux faignées du bras. Il s’'applaudifloit encore 
le cinquieme jour d’avoir pris,ce parti; mais 
. il commença alors à s’appercevoir d’une lé- 
gere difficulté de refpirer & d’une douleur 
fourde dans tout le devant de la poitrine. Le 
lieu bleffé fe tuméfia, devint rouge & enflam- 
mé dans la circonférence , le milieu noir & 
enfoncé. Alors il confentit à tout ce qu'on 
voulut, & il s’en trouva bien. On lui fit une 
incifion cruciale plus longue que large; 1l fut 
faigné plufieurs fois, les douleurs ceflerent , la 
fuppuration s'établit, los fut long-tems à s’ex- 
folier; mais il s’exfolia, & il fut guéri. 

Ces fortes de plaies, fur-tout quand elles 
font négligées dans le commencement , n’ont 


- 


pas toujours un fr heureux fuccès. Je fuis per- 


fuadé que fi celle dont nous venons de parler, 


ma été fuivie que d’accidens légers, c’eft parce 
que le coup n’avoit pas été porté diredement, 
la balle avoit glhiflé fur le flernum; il y a même 
apparence que le piftolet avoit été, comme on 
dit, tiré à brûle-pourpoint , c’eft-à-dire , à telle 
dillance que la balle n'ayant pas encore acquis 
toute fa vitefle, ne frappe que comme celle 
dun pifiolet tiré de trop loin, qui a prefque 
perdu toute la force qu’elle pouvoit avoir dans 
une diflance moyenne. | 
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On peut comparer ces fortes de plaies à 
celles de la tête. Dans la plaie dont je viens de 
xapporter l’hifoiré, là peau, la membrane apo- 
. névrotique & le périofle qui couvre le flernum, 
& que- je compare au péricrâne, étoient meur- 
ris & déchirés, & l'os étoit fimpleinent dé- 
couvert; mais une balle plus groffe, pouflée 
de plus loin dans une diredion plus perpendi- 
culaire au flerrum, & dans des circonflances 
qui lui donnent plus de prife, peut enfoncer 
Vos , le fendre , le brifér, s’enchâfler dans fa 
fubflance, le traverfer même; ce qui oblige, 
comme on va le voir, à pratiquer fur le fter- 
num les mêmes opérations qu’on pratique fur 
le crâne. A 

Un grenadier fut frappé d’une balle de mouf- 
quet fur le premier os du flernum fort près du 
bout des clavicules. La balle ayant caflé la 
table externe, & layant enfoncée dans le di- 
 ploé de cet os, elle tomba & fut trouvée dans 
fes habits. Je fis une incifion cruciale dont la 
branche inférieure étoit plus longue que les 
trois autres; toutes enfemble découvroient Pos 
plus de deux lignes au-delà de lenfonçure.-La 
_ plaie fat panfée avec la charpie feche; le len- 
demain je voulois relever los; mais comme ce 
ne fut pas la pluralité des fentimens, je panfai 
le bleffé avec des digeftifs ordinaires. Le troi- 
-fieme jour, malgré huit faignées , il fut atta- 
‘qué d'une grande difhculté de refpirer , avec 
douleur & pefanteur fur la poitrine. Je fis alors 
ce que j’auroïs voulu faire le premier jour. Je 
pratiquai un trou dans le milieu de Penfonçure 
avec le trépan perforauf, & je me fervis du 


+ 
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trépan exfoliatif, avec lequel j’enlevai non-feu- 
lement toute la table externe de. Pos , mais 
une bonne partie de fon uüffu fpongieux. Quoi: 
que cette opération ne fût faite que le fep- 


tieme jour, le fang & la fanie qui fortirents 


étoient de mauvaife odeur, & il n’y a pas lieu 
de deuter qu'il re fe füt fait en ce lieu une 
fuppuration putride , dont les fuites atroient 


été fâcheufes. Il.y a toute apparence que les 


parties au-deflous du fternum étoient gonflées 


& difpofées à la phlogofe ; mais ceite opéra- 


tion la fit ceffer, puilque le lendemain le ma- 


Jade n’eut plus de douleur, & qu'il commença 


de refpirer librement. Je ne pus fuivre ce bleflé ; 
mais j'ai fu qu'il étoit guéri fans aucun accident; 


qu’à la vérité Pulcere avoit été plus de fix mois 


avant de fe fermer complettement ; ce qui n’é- 


tonnera pas ceux qui favent combien il eft. 


difcile d’obtenir l’exfoliation des os fpongieux; 
ce qui n’eft cependant pas une regle géné- 


 rale. Il m’eft arrivé plus d’une fois dans des 


occafons prefque femblables, d’avoir guéri-des 
plaies avec frature du flernum , fans qu'il fe 
foit fait aucune exfoliation ; & il y a peu de 


partie du corps où je n’aie obfervé la même 


chofe. Je crois pouvoir dire en paflant que, 
lorfque le contraire arrive, on peut en accu- 
fer le vice des humeurs, le mauvais régime, 
la faignée négligée , l’expofition de la plaie à 


. Vair , le tamponage des plaies; & pour tout 
dire, pour n'avoir pas mis aflez tôt en ufage 


les moyens:de combattre ou d'éviter linflam- 


mation. 


Un foldat eut une pareille plaie qui parut 
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légere à fon Chirurgien. Il ne daigna pas ÿ 
faire une incifion ; il fe contenta de la panfer 
avec le digellif, il ne paroïfloit point d’acci- 
dens ; il ne faigna fon blefé qu'une fois où 
deux, & le laiffa maitre de fon régime; la plaié 
fuppura. Cepeudant les chairs couvrirent los, 
& femblerent fe difpofer à la eicatrice. Le bleffé 
quitta fon hôpital & retourna à fa troupe, où 
peu de jours après 1l tomba malade d’une fievre 
qu’on attribua à fon mauvais régime. On com- 
battit cette fievre pendant quelques jours fans 
faire attention à fa plaie, qui efle@ivement à 
Ja voir , paroïffoit mavoir aucune part à la 
fievre : on l’envoya à lPhôpital de Mons, où 
_ j'étois alors; 1l me raconta tout ce que je viens 
de dire : j’examinai fa plaie ; j’y portai là fonde 
& je trouvai los découvert : la fevre étoit mé- 
diocre, mais 1} avoit dans la journée plufieurs 
frflons irréguliers. Depuis quelques jours, il 
fentoit une pefanteur fur la poitrine; quand il 
buvoit il perdoït haleine, ne pouvoit toufer 
fans douleur, &, après la toux, il étoït quel- 
que tems à haleter, comme quand on a fait une . 
longue courfe. Je foupçonnai quelque fuppu- 
ration fous le fternum, ou dans le diploé de cet 
. os. J’avertis M. Renault , alors Chirurgien- 
. major dudit hôpital : il penfa comme mot, il 
conclut qu’on découvriroit los & qu’on appli- 
queroit le trépan exfoliatif; ce qui fut fait : il 
_ en fortit quelques matieres fanieufes ; &, quoi- 
qu'on eût détruit tout le tiffu fpongieux jufqu’à 
la table interne, on ne crut pas avoir pénétré 
quiqu'au foyer qu’on foupçonna alors être au- 
delà de l'os dans la duplicature du médiafün. 


\ 


| 
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Pour s’en aflurer, on appliqua le perforatif, 
&, ayant percé los, il fortit du pus; mais Pou- 
verture n'étant pas fufhfante , on y appliqua 
une couronne de trépan avec beaucoup de 
précaution ; il fortit un demi-verre de pus; le 
malade fe fentit foulagé : enfin les panfemens 
réguliers & le régime le conduifirent à une par- 
faite guérifon en moins d’un mois & fans ex- 
foliation : il ny a pas lieu de douter que le. 
malade fût mort, fi on ne lui avoit pas fait 
cette opération. | fi 

Les plaies du flernum ne font pas les feules 
. maladies qui nous fourniffent les occafons de 
- pratiquer le trépan fur cet os; je lai fait où vu 
faire nombre de fois avec fuccès pour des abcès 
de caufe interne; par la fuite j'aurai occafion | 
d’en rapporter quelques exemples. 

Quand les cartilages qui joignent les côtes 
au fternum font frappés par quelques balles de 
moufquet, on pourroit juger des plaies qui en 
réfultent, comme on a, jugé de celles qui frap- 
pent los même : j’ÿy ai pourtant obfervé quel- 
ques différences, comme on le verra par les 
obfervations fuivantes. : 

On fait que ces cartilages ont différentes 
| longueurs , que ceux des vraies côtes font beau- 
coup plus courts que ceux des faufles; on fait 
auf que les cartilages des cinq faufles côtes 
ne font point attachés immédiatement au fler- 
num, qu'ils fe terminent en pointe, & qu'ils 
_ font fucceflivement attachés les uns aux autres, 

excepté le dernier qui ne left pas toujours ; 
mais il a un ligament à fon extrémité qui Patta- 
che aux cartilages de la quatrieme des fauffes 
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cotes : ces connoiflances anatomiques font trêss 
utiles pour biententendre ce que nous allons 
dire des bleflures qui feront le fujet des obfer- 
vations fuivantes, 

Un foldat reçut un coup de balle de mouf- 
_quet fur le cartilage de la troifieme des vraies 
côtes du -côté gauche : la balle ne toucha ni 
le flernum ni la côte; elle n’eut pas affez de 
force pour pénétrer. On dilata la plaie , qui 
fut panfée fimplement. Le Chirurgien n'avoit 
point imaginé que la balle eût pu faire d’autre 
défordre que celui qu ’l voyoïit extérieurement 
Quoique le malade eût été faigné plufieurs fois, 
fa plaie s’enflamma, & toute la circonférence 
fe tuméfa confidérablement jufques fous Faif- 
felle & au bras : 1l avoit mal à la tête, grande 
difficulté de refpirer, douleur poignante à la 
poitrine, toux fréquente & beaucoup de fievre. 
Il étoit dans cette fituation le fixieme jour de. 
fa bleflure, lorfque jy fus appelé pour la pre- 
miere fois. On crut d’abord que la léfion faite 
au pe@oral étoit la caufe de ces accidens, & 
on le croÿoit avec d’autant plus de raifon que 
la rougeur & la tuméfadion extérieure fem-" 
bloient afledter particulierement létendue de 
la membrane aponévrotique qui couvre ce muf- 
cle; mais la difficulté de refpirer & la violence 
de la fievre me firent. foupçonner quelque chofe 
de plus ; & comme il étoit effentiel d'ouvrir, 
de quelque part que puffent venir ces accidens, 
_ on fit-des incifions, & on trouva que, quoi- 
. que le cärtilage fût au niveau du fternum, il en 
avoit été féparé & pouifé en dedans par la vio- 
lence de la balle; mais il avoit repris fa fitua- 

tion 
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ton par fon reflort; car, quoique du côté de 
Ja côte, il fût rompu en partie, il pouvoit lui. 

refter encore aflez d’élaficité pour reprendre 
fa place, aidé par Padion des parties intérieu- 
res. On.mit en queflion ff on sen tüendroit 
aux incifions faites ; les raifons fuivantes y dé- 
terminerent. On regarda lPenflüre extérieure 
comme une fuite néceflaire de l’inflammation 
de la membrane aponévrotique du mufcle:pec- 
toral; mais les autres fymptômes reflembloient 
trop à ceux de la plevréfie pour croire que 
inflammation du pedoral püt en être la feule | 
caufe. D'ailleurs on ne pouvoit douter que le 
cartilage ayant été caflé & pouflé violeminent 
fur la plévre, ne fût une-caufe plus que fuffi= 
fante pour attirer l’inflammation fur cette meim- 
brane ; d’où on conclut qu'il failloi traïter ce 
malade comme un plévrétique.:: il fut copieu< 
fement. faigné , prit les japozèmes, ‘oochs & 
autres bechiques; Pufagé dé ces. remedes. fut 
 fuivi d'un fuccès fi. heureux que ;: trois’ jours 
après, le malade étoit hors de, danger ; & par 
les foins que l’on prit dé panfer: mollement 
fa.plaie,. il guérit parfaitement en cinquante 
3 IT CE nt d'A) 

. Toutes les plaies de, cette efpece ne fe ter- 
minent pas ft heureufement, parce que tout le 
défordre qu'a pu caufer la balle n’eft pas con- 
nu; ce qui n’eft que trop: ordinaire à l'armée, 
où 1 y a quelquefois dans un feul jour un fi 
grand nombre de bleflés que tous ne peuvent 
pas être vus par les habiles, Chirurgiens : il eft 
vrai que ces bleflures peuvent en impofer; en 
effet, un carulage enfoncé par une balle peut 
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fe relever à Pinflant & nous cacher le défordre 
qui peut être au-dedans. 
= Pnflammation de la plévre nef pas le feul 
accident qui puille fuccéder au coup : uné in- 
flammation fans épanchement , comme dans le 
foldat dont nous venons de parler, s'annonce 
par fes fymptômes; mais un épanchement plus 
ou.moins. confidérable: fans inflammation peut 
refler: caché; lorfqu'on néglige de faire les ou- 
verturesinéteflaires, ces accidens peuveñt avoir 
des: fuites_funefles, J'ai eu ‘occafion” d'ouvrir 
plufeurs °cadavres de: gens'Imorts de''pareïlle 
bleflure ;-& j'ai fouvent:trouvé des abcès fur 
la-plévre qu'on auroit pu guérir en: coupant 
lecarulage, ou, peut-être même, en ouvrant 
au-deflus & au-deflous, comme je lai quelque: 
fois fair avec fuccès le fixieme ou le feprieme 
jourode la bleflure:: il ne‘faut pas tarder plus 
dong-tems; je l’aurois fait mêmeavant ce tems, 
f j'eufle été appelé plutôt ;' il ne faut cepen- 
dant s’y déterminer que par les fymptômes, & 
qu'après avoir fait fans fuccès tout ce qu'il faut 
pour les prévenir. Ayant fait les incifions con- 
venables dans le cas où’rien n'indique pofti- 
vement qu'il y a épanchement, on .faigne co: 
pieufement le malade, on le met à Pufage des 
potions - bechiques.; on lui fait obférver un 
régime très-févere, & on le tient dans un repos 
& un filence’ parfait :‘ fr, malgré cela, lé troï- 
fieme ou fe quatrieme jour, il furvient difficulté 
de: refpirer ; fievre ardente , douleur aigue & 
fäflons , il ne faut peint douter qu'il ne fe 
fafle fuppurauon, & dës-lors il convient d’ou- 
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Ce que nous venons de dire des balles qui 
frappent le flernum, & de celles qui frappent 
les cartilages , peut fe dire auf de celles qui 
frappent les côtés : une côte péut n'être que 
contufe ; mais fouvént elle eft fraQurée. Dans 
Püx & dans l'autré cas, on fait les incifions 
convenables à la peau & aux mufcles jufqu’à la 
côte; oh pañfe fimplement la plaié; &, pour 
prévenir l’inflammation, on fe comporte coim- 
me fi lé malade avoit où dût. avoir la plé- 
vrefie. à 

Quand une balle de moufquet frappe les côtes 
de la. poitrine obliquement, & qu’elle eft dans 
fa force, éllé péut, fans pénétrer dans la poi- 
trine , fortir d'un point, plüs ou moins éloigné 
de celui par où elle ef entrée : il ÿ a des fujets 
gras en qui il fe trottve ,afféz d'épaiffeur pour 
que les balles puiffent | parcourir un affez long 
chemin fans toucher les côtes : ‘il yen a d’au- 
trés ; quoiqüe moins gras, en qui une balle 
peut ‘fortir aflez loin de fon entrée fans avoir 
pénétré dans la, poitrine, parce qu’une côte 
qu’elle aura rencontrée aura changé fa direc- 
tion. Dans ces deux cas, l’efpace entre ces. 
deux Ouvertures étant confidérable, on ne coupe 
point dé l'une à l’autre; on fe contenté de dilas 
ter l’entrée & la fortie; on panfe ces plaies 
finiplement, & on fe comporte de maniere à 
éviter la “füppuration qui peut fe former entre: 
là plévre & la côte bleffée ; ce qui eft RP. 
Ja feule chofe à craindre. | 

La fuppuration dont il s’agit reft pas ae 
de la plaie;.car, bien loin de s’oppofer à la 
formation de celle-ci, on fait tout fon poffible 
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pour la favorifer; c’ef la fappuration des par- 
tes voifines, & für-tout celle qui peut fe for- 
mer dans l'intérieur & {ous la côte, à laquelle. 
il faut s’oppofer en combattant inflammation 
qui ne manque pas d'y arriver, fi on ne faigne 
pas abondamment, & fi on néglige de .faire 
obferver au malade le repos , la dicte, & les 
autres chofes que nous avons prefcrites Ci-. 
deffus. Mais fi cette fuppuration a lieu, malgré 
tout ce qu'on a pu fre pour Péviter, & qu'elle’ 
s'annonce par les fignes qui lui font propres, 
il faut donner jour à la matiere. Pour cela ; 
on aggrandira la plaie extérieure pour bien dé. 
couvrir le lieu fappuré; puis, avec.un biffouri. 
moufle, on coupera les mufcles intercoftaux. 
dans lé milieu, fuivant la diredion de l'efpace 
qui eft entre les deux côtes, & au-deflous & 
vis-à-vis l'endroit où la côte aura été. frappée 
par la balle. On doit, Couper lentement, & ‘avec 
circonfpedtion , jufqu’à ce qu’on foir parvenu 
au foyer du pus ; on-y introduit le doigt, indie 
câteur pour us le connoître , & pour con- 
duire lé biflouri, fuppofé qu xl foit nécefaire 
de faire une ouverture plus grande. On n y et 
5as toujours obligé ; j'ai vu quelquefois le ; pus. 
ortir abondamment ayant fait cette premiere 
incifion & même avant qu'elle füt achevée; ce 
qui arrive particuliere ément Jorfqu' on ouvre tard, 
ou lorfque les mufcles intércoflaux froillés | par. 
Ja” balle font tombés en pourtiture 3, il arrive, 
auffr de l'intervalle des, cotes, ‘quoique MOT 
tifié , fe foutenant encore & empéchant le pus 
de fortir, le doigt entre facilement dans le foyer. 
Pour mettre ce que je viens de dire dans un. 
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plus grand jour en faveur des jeunes Chirur- 
-giens ; j'ai choifi les obfervations fuivantes entre 
un plus grand nombre d’autres que je pourroïs 
rapporter. 

Un Seigneur reçut un coup de fufk fur Ja 
partie moyenne antérieure de la feptieme cote 
du côté droit ; il étoit fort gras; la balle fit 
près d’un demi-pied de chemin, & fortit fans 
pénétrer dans la cavité de la poitrine, On dilata 
les deux plaies qui furent panfées à l’ordinaires 
on,mit le malade à la diete ; ïl fut faigné, 
peut-être ne le fut-il pas affez pour prévenir 
les accidens qui éclaterent dès Le quatrieme jour. 
On eut alors recours aux faignées, mais inu- 
tilement ; il fe fit un abcès qui, le huitieme 
jour , fe vuida par là plaie antérieure dans le 
tems même quon fe d#fpofoit à l’ouvrir. Le 
malade fut foulage; la fievre cefla, & le pus, 
qui d’abord r’étoit forti que par la plaie anté- 
_rieure, commeñça de couler par fa poftérieure. 
Cette double iflue fit efpérer une prompte gué- 
rifon; cependant, le vingt-cinquieme jour, le 
malade, impatient de fe trouver toujours dans 
le même état, m’appela en confultation. Après 
le récit de ce qui s’étoit pañlé, on découvrit la 
plaie; je ne trouvai rien que d’avantageux, fi 
ce n’eft une fuppuration beaucoup plus abon- 
dante qu’elle ne doit être dans ne plaie qui 
tend à la cicatrice; far quoi je jugear qu'il 
pouvoit y avoir quelques corps étrangers, ou 
un finus venant du foyer de l’abcès , qui s’étoit 
percé de lui-même::.je propofai de pañler un 
flüilet:à gros bouton d’une plaie à l’autre; on 
le fit avec facilté, fans douleur & fans ren- 
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contrer aucun corps étranger, fur quoi j'aflurai 
qu'infailliblement le fond de l’abcès étoit la 
fource de ce pus, & que fon foyer étoit au- 
deflous des côtes. J’étois fondé, 1°. fur ce que 
les environs extérieurs de la plaie mavoient 
point été gonflés dans le plus fort de la fup- 
puration; 2°. fur ce qu’en preflant dans toute 
cette circonférence extérieure , on ne failoit 
point fortir de pus; 3°. fur ce qu’en faifant 
boucher le nez au malade , & lui faifant faire 
un efort de refpiration, il fortoit du pus, quoi- 
qu'on eût ci-devant bien preffé les parties voi- 
fines pour exprimer celui qui pouvoit être dans 
les deux plaies. Bien convaincu d’avoir trouvé. 
la caufe, je confeillai d'ouvrir entre les deux 
plaies, mais plus près de lentrée que de la 
Re parce que cet endroit étoit célui où le 
malade avoit plus de fenfibilité lorfqu’on pañloit 
extérieurement Je doigt d’un bout du trajet à 
l'autre On fit cette ouverture’ de la longueur 
de deux pouces; & y ayant mis le doigt, on 
trouva le bord fupérieur de la côte découvert, 

& fur ce bord une ouverture par laquelle il 
ne fortit que fort peu de pus. J’introduifis avec 
douceur le filet à bouton, & je trouvai que la 
plévre ou plutôt le plancher de l'abcès étoit de- 
taché des côtés de près de l'étendue d’un pouce 
à toute la circonférence ; ce plancher par le 
mouvement du poumon étoit pouffé vers les 
côtes lorfque le pus fortoit; mais ce pus, qui 
d'un. panfement à l’autre, ‘s’amafloit dans le 
foyer, ne-pouvant fortir, parce qu'avant Popé- 
ration , louverture qui pénétroit dans la :poi- 
wine étoit bouchée par les chairs , repoufloit 
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ee plancher, léloignoit des côtes, '& l’empé- 
choit de s'y réunir; ce qu'il auroit peut - être 
pu faire, fi dans les commencemens, pour réu- 
nir l'intervalle des deux plaies, on n’y avoit 
pas appliqué une compreffe expulfive foutenue 
d'un bandage de corps un peu ferré, qui em- 
pêchoit la forte du pus. Le bleflé fut. panfé 
mollement ; les deux premieres plaies ne jet- 
terent plus de pus , & la troifieme en jetta 
peu : le malade fut guéri en moins de vingt 
jours, fans que la côte découverte fe foit ex- 
foliée. 

Si on avoit faigné ce bleffé plus prompte- 
ment, & qu'on lui.eût fait obferver plus exac- 
tement le régime , peut- être auroit-on évité 
Pinflammation & labcès. Mais, fuppofons qu'il 
eut été impoñible d'empêcher le pus de fe for- 
mer; On pouvoit du moins lui donner jour, 
aufli-tôt que les fymptômes l’eurent annoncé; 
car il pouvoit percer dans la poitrine, au lieu 
de fe faire jour au-dehors, & alors le bleffé eût 
été en danger de perdre Îa vie : heureufement 
la nature le détermina au-dehors; il fort par 
Pune des plaies, puis par toutes les deux ; le 
malade eft foulagé; il croit qu'il eft guérr, & 
l'eût été effedivement , fi le pus avoi eu la 
liberté de fortir à mefure qu'il fé formoit: les 
parois du foyer & des finus aurorent pu fe 
rapprocher & fe réunir; mais les eompreffes 
& le bandage, dont on fe fervit trop. long- 
tems, oppolerent un obflacle à la fortie des 
matieres , & mirent dans la néceflité de faire: 
Pincifion dont on a parlé, | 

Un foldat bleflé prefque dans fe même en- 
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-droît que le précédent malade, courut le rifque 


‘de n’être pas ff heureux, quoique le trajet de 
Ja balle füt moins long ; mais il Pétoit aflez 


our déteriminer le Chirurgien à n’ouvrir que 
P rg | 


les deux plaies à Pordinaire ; il prit toutes les 
“précautions néceflaires pour prévenir linflam- 


mation, mais ce fut fans fuccès, Le cinquieme 

jour, les plaies étant feches , & la douleur 

fixe accompagnée de difficulté de refpirer , 

on ouvrit entre les deux plaies jufqu’à la côte, 

les mufcles intercoflaux n'étant point affectés: 

on panfa fimplement cette nouvelle plaie qui, : 
pendant vingt-quatre heures, jetta quantité de 

férofité. Le malade fut foulagé, foit par cette 

évacuation, foit par trois faignées qui lui furent 

faites dans les vingt-quatre heures, A la levée 

de cet appareil, ne trouvant rien d’extraor- 

dinaire, les plaies furent panfées avéc le di- 

gefüf. La douleur & la fievre diminuerent en- 

core; cependant on fit une quatrieme faignée : 

le malade dormit trois ou quatre heures de 

fuite, ce quil navoit point fait encore ; les 

plaies s’humecterent ; la fuppuraton s'établit ;: 
& la guérifon fut complette en fix femaines de 

temss 11 2: 

Si on n’avoit point fait cette troifieme im- 
cifion, il y à toùt lieu de penfer que l’inflam- 
mation fe feroit terminée par gangrene plutôt 
que par fuppyration; ce qui me le fait croire, 
c'eft cetté quantité de matiere ichoreufe qui 
fuinta , & qui, fans doute, étoit infiltrée dans 
les membranes cellulaires qui couvrent les muf- 
cles ; matiere femblable à celle qui découle 
des fCarifications qu’on fait aux membres qui 
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font menacés de gangrene : ce qui me con-. 
firme encore dans cette penfée, c’eft que la 
refpiration, quoïque difficile , n’étoit pas f 
douloureufe qu’elle left ordinairement, lorfque 
linflammation de ces parties fe termine par fup- 
puration : j'ajouterai encore que lorfque lPin- 
flammation furvient dans les plaies d’armes à 
feu, elle fe termine plus fouvent par pourriture 
que par fuppuration. Dans lPouverture des ca- 
davres. de ceux qui font morts de bleffures de 
poitrine, j'ai obfervé , en effet, que le plus 
grand nombre de ceux qui avoient été bleffés 
par. les armes à feu, étoient morts de gangrene; 
& que ceux qui avoient été bleffés par des épées, 
des bayornnettes & autres inflrumens pointus 
ou tranchans , étoient morts de fuppuration 1in- 
terne. WE | 

La gangrene qui furvient aux plaies d’armes 
à feu fait de grands progrès en peu de tems, 
foit que l’inflammation à laquelle elle fuccede 
fe foit emparée d'abord du tronc des vaifleaux, 
comme il.peut arriver aux plaies des extré- 
mités, ou qu’elle fe foit emparée du tiflu cel- 
lulaire dans une grande étendue, comme dans 
celui qui enveloppe les mufcles trapezes, pec- 
toraux, & particulierement les dorfaux ; le tiflu 
cellulaire de ces dérniers s’étend fi loin ques, 
lorfqu'il s’enflamme, le gonflement occupe tout 
le dos, tout un côté de la poitrine, & s’étend 
même jufqu'an ventre; ft cette inflammation fe 
termine par fuppuration, que d’abcès n’a-t-on pas 
à ouvrir ! Et quels abcès! Aux obfervations que 
je viens de citer j’ajouterai celle qui fuit, dans 
laquelle événement na pas été fi favorable. 
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M. de *** reçut un coup de fufl dont la 
balle de moyenne groffeur perça les tégumeris 
vers la feptieme des vraies côtes à quatre tra- 
vers de doigt de fon cartilage, & fortit après 
avoir fait environ quatre pouces de chemin 
dans les tégumens. Comme le malade étoit 
fort gras , on ne foupçonna pas qu’elle eût 
pénétré dans la poitrine, Les ennemis qu'il 
combattoit tiroient d’un lieu plus élevé que 
lui, de forte que lentrée de la balle étoit plus 
haute que fa fortie. On fit incifion aux deux 
plaies, & on la fit plus grande à la fortie qu’à 
l'entrée pour faciliter l'écoulement du pus. Le 
malade fut copieufement faigné ; la plaie fe mit 
en fuppuration , & on crioit vidoire, lorfqu'il 
lui furvint un friflon fuivi de fievre, & en- 
fuite d’une fueur abondante qui diminua beau- 
coup Ja fievre, mais ne léteignit pas. Le len- 
demain de cette fievre, la plaie rendit peu de 
pus; les chairs étoient pales; le malade fentoit 
de la douleur à la poitrine ; il fut faigné : un 
deuxieme friffon femblable au premier le prit 
à la même heure, & fut de même fuivi de 
fievre & de fueur. Ces accidens, allarmant le 
malade & fes amis, donnerent lieu à une con-. 
fultation dans laquelle, contre l'avis des Chi- 
rurgiens , il fut conclu paï les Médecins qu'on 
purgeroit le malade avec le quinquina purgatif, 
& que, felon l'effet, on continueroit l’ufage de 
ce fébrifuge fans purgatif, mais en dofe conye- 
nable pour. arrêter la fievre; le lendemain du 
purgatif, je fus mandé à une deuxieme conful- 
tation. On panfa la plaie qui fut trouvée feche, 
brune & de mauvaife odeur, Le malade avoit 
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eu-quelques friflons irréguliers, le pouls ferré, 
la langue feche & avoit une foif ardente. On 
me raconta tout ce qui s’étoit pallé, &.comme 
je m’étois pas le premier à parler, le Chirur- 
gien ordinaire & deux autres n'apprirent que 
leur deffein avoit été & étoit encore d'ouvrir 
la plaie antérieure plus qu’elle ne l’étoit; mais 
que le malade & fes amis avoient mieux aimé 
fuivre le fentiment de ceux qui avoient pro- 
pofé le quinquina. Sans tror nvarrêter fur Pu- 
fage de ce fébrifuge, j'infiflai fur la néceffité 
abfolue de fäire lincifion , regardant la fievre 
comme accidentelle ; j'étois perfuadé, qu'en 
ouvrant, on découvriroit la caufe de tous les 
accidens. Rien de tout cela ne prévalut; le 
quinquina fut continué, mais pris dans les eaux 
cordiales : ce traitement irrégulier jetta le ma- 
lade dans le délire ; il mourut enfin, & il au- 


roit été enterré fans qu'on eût connu la vraie 


caufe de fa mort, fi je n’avois pas ameuté les 
Chiruroiens & tout Je monde pour obtenir que 
lon fit l'ouverture du cadavre. On trouva ce 


côté de la poitrine gangrené & gorgé dune. 


prodigieufe quantité de fanies &, ce qui avoit 


caufé tous ces accidens, c’eft que la côte étoit 


caflée & qu’une pointe éclatée en dedans avoit 


bleflé la plévre. 
Les éclats de grenade, de bombes, le bou- 


let de canon caufent des contufons auxquelles 


Ja gangrene furvient très-promptement, fi on 
ne fait d’abord des incifions plus on moins 
grandes, felon l'étendue de la meurtriflure & 
felon les endroits de lextérieur de la poitrine 
que ces corps -contondans ont frappé, L’inten- 
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tion générale qu'on a erf faifant ces incifions 
eft d’évacuer le fang épanché pour empêcher 
qu'il ne fe répande & ne s'infiltre dans tout le 
üffu cellulaire : ainfr , plutôt ces incifions fe- 
ront faites , plus elle feront utiles ; parce que 
le fang renfermé dans la partie contufe n’aura 
pas encore perdu fa fluidité; car, s’il étoit pof-. 
fible de les faire linftant après le coup donné, 
on éviteroit bien des maux. On fera convaincu 
de cette vérité par les exemples que je vais 
rapporter. 

Au fiége de Charleroi, un foldat defcendant 
de la tranchée fut atteint par un boulet de 
canon qui le frappa en gliffant un peu au- 
deflous de l'angle inférieur de Pomoplate du 
côté droit : fon habit fut un peu déchiré ; il 
perdit un peu léquilibre fans tomber. Ce jour- 
là j'étois de tranchée, Lui ayant mis une dou- 
ble comprefle trempée dans l’eau-de-vie, il ne 
voulut point aller à lhôpital , croyant que fa 
bleffure étoit peu de chofe; maïs trois jours 
après il fut obligé d’y venir : Pendroit frappé 
. & tout le côté poftérieur s’étoit élevé ; tout le 
bras jufqw’au coude, & prefque tout le dos juf- 
qu'à la hanche étoit d’un violet. brun; le tout 
étoit réfiflant au toucher, excepté lendroit 
frappé où je trouvois quelque molleffe, & où 
je fis une incifion de la longueur de cinq ou 
fix travers de doigt : le fang s’étoit répandu 
dans le uüflu cellulaire qui fe trouve entre a 
peau & le grand. dorfal dans toute létendrie 
de ce qui paroiffoit brun. Après en avoir ôté 
ce que je pus, je fis deux autres ouvertures 
au-deffous, près de la hanche, prefque auf 
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grandes que la premiere : elles étoient paral- 
Jeles à trois travers de doigt de diflance l’une 
de l’autre; de maniere que l'angle inférieur deg 
la premiere incifion tomboit .entre les deux 
-dernieres, Je tirai par ces ouvertures. encore 
beaucoup de fang noir & caillé; mais il en 
refla beaucoup de celui qui s »ÉtOIL infiltré: dans 
le üffa cellulaire , lequel ne fortit qu'avec ce: 
tiflu même qui, étant tombé en pourriture, 
fe fépara par da fuppuration & tomba en lam- 
_ beaux’, laiffant les tégumens féparés du grand: 
: déifal dans une étendue confidérable. Quand, 
Ja fuppüration fut bien établie, ces tégumens 
fe réunirent aux mufcles, & la réunion totale: 
ne fut pas longue à fe faire. Il eft certain que 
{ce bIeffé , au Jieu de refler au camp , fût: 
vénu à l'hôpital & qu'on eût fait une incifion: 
für Pendroit frappé, on auroit découvert le 
vaifléau rompu. où déchiré, ce. qui auroit pré- 
venu tout le défordre ; puifque le: faig ne fe, 
feroit point répandu fi loin; on auroit évité les 
deux ouvertures inférieures, &rle. malade n'eût 
point couru tant de rifques.. EE, R 

Cette obfervation prouve : done qu 1l faut 
ouvrir le ‘plus promptement qui 1l,eft. poñiblé 
les fortes contufions. Pour n'avoir pas fuivirce 
précepte, j'ai vu périr un foldar Suiffe qu'un 
éclat de bombe avoit frappé fur la parte 
moÿenne du pedoral : n'y.ayant ni écorchure 
rm plaie, on appliqua des comprefles trempées 
dans l’eau-de-vie; on lui ft quelques faignées, 
mais on n’ouvrit point l’endroit. frappé, quoi- 
qu'il fût enflé, douloureux. & de: couleur brune. 
La fievre & la difficulté de refpirer qui fürvin- 
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rent, envagereñt le Faite de fa compa- 
gnie de Pénvoyer # l'hôpital de Tournay , où 
j'étoi: alors aide-imajor. M. Martial, Chirurgien- 
Major, fut Cofimé moi d'avis d'ouvrir l'endroit 
frappé qüi ménaçoit dejà de gängréne : quoi- 
qu'il n’y éûtiqué fort peu d’eifluré, il en for- 
. tt plus déchopire de fanie ôu de fang. noir: 

&'gnvnelé: én' portant le doigt dans là plaie, 
je trouva? Je! pedoral pourri; j’arrivai en tra- 
verfant cé mufcle au creux de Paiffelle, d’où: 
ayant rétfé mon doigt, il fortit près d’une pinte 
dé'materé femblable à 1a prémiere. Cetté ma- 
tiere! étoit loyée entre le grand dentelé, le 
pettoral & le fous-fcapulaire', ce qui nous dé- 
terinima à fare une incifion [ous l’aflelle, que, 
ous. prolongeämes fur lé côté; de la poitrine 
léclong dû grand dorfal : le’ tout fe. fit fans 
éffufont confidérable dé fañgt Le malade fut: 
foulagé & füt! pañnfé à l’ordinaire ; la fieyre, 
di‘ fubfftoit , nous engagéa à faire plufeurs 
faibnées malgré lefquellés toute la peau, qui 
éoûvré le’ grand’ dorfal,. déÿint rouge , dou- 
Joureufe &. tendue’: le léndémain je reconnus 
& j'ouvis ‘ün abcès confidérable* qui s’étoit 
formé fous cé mufcle ; les matieres plus puru- 
lentes quë farieufes étant évacuées, la grande 
difficulté’ dé refpirer qu’avoit le malade dimi- 
fu, mäis né fut pas entierement détruite; la 
fiévre augmenta, les plaiés devinrent feches, 
& lémalade mourut avec les fymptomes qui 
accompagnent le reflux des matieres purulentes. 
- On né peut dotiter que dans ce bleflé, com- 
mé dans le précédent, lé fang, épanché par là 
rupture de quelques varfleanx dela partie con- 
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tufe avoit été la caufe de tous les accidens; & 
il eft conflant que dans ces fortes de bleffüres 
on doit ouvrir le plutôt qu'il eft poffible pour 
évacuer le fang épanché avant qu'il aït perdu 
toute fa fluidité, & qu'il ait eu le tems de s’in- 
troduire dans le tiffu cellulaire du voifinage; on 
évite par-là les grandes échimofes, les fuppu- 
rations & la gangrene; &, ff quelques vaifléaux 
confidérables fe trouvent rompus ow déchirés, 
on arrête le fang avec facilité, | 
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:Obfervations fur les figues équivoques de la : 
pénétration des plaies dans la poitrine. 


Les plaies- faites par les inflrümens-pointus 
peuvent être pénétrantes où non 'pénétrantes. 
Eorfqu’on peut iñtroduire par une telle plaie 
une fonde dans lacavité de la poitrine, lorf- 
que lair fort par cette plaie & foufe une bou- 
gite ; lorfqu’un fang' écümeux en fort évalement 
avec abondance pendant l'expiration, on eft 
afluré que la plaie pénétre danse thorax; mais 
lés fignes de la pénétration ne font pas toujours 
aufli évidens; quelquefois la fonde ne peut pas 
pañlér quoique la plaie pénetre.: Me 

Lorfqu’une épée eft entrée obliquement dans 
Ja: poitrine, on trouve difficilement la' route : 
quand elle a traverfé plufieurs mufcles, il arrive 
fouvent que le malade ayant fait quelques mou- 
vemens depuis fa bleffure, & fon attitude n’é- 
tant pas la même, la fonde ne peut pas paf- 
fer, parce que la plaie du mufcle 'de-deffus ne 
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fe rencontre plus vis-à-vis Ja plaie de celui 
qui eft deffous... le | 
- Lorfque le fang a eu le:tems de fe coaguler, 
il bouche le trajet & empêche le paflage de 
la fonde. À BANC 10e | 
. Quand le fang ou Pair a paflé dans le tiflu 
cellulaire, ice. ullu fe gonfle, remplit le trajet, 
& la fonde ne peut pañfer. | 
On introduit quelquefois la fonde facilement. 
jufqu'à un certain point, parce que jufques-là 
les fibres des mufcles extérieurs ont été coupées 
tranfverfalement ; maïs fi celles du mufcle de 
deffous ont été coupées fuivant leur longueur, 
celles-ci fe rapprochent & la fondé ne ‘peut 
pafler plus loin. ï 
Il arrive fouvent que la pointe de l'épée eft 
détournée dans fon trajet par-les: côtes, par les 
cartilages ou par le flernum, & qu’elle entre 
dans la poitrine , où elle n’auroit. point, péné- 
tré fi elle mavoit point rencontré ces corps qüi 
ont changé: fa dire&ion : il peut auf .arriver 
que ces corps duïs retiennent la pointe & em. 
pêchent la pénétration, ou détournent ayanta- 
geufement cette pointe vers l’extérieur, de forte 
qu’une plaie auroit été pénétrante fr ces corps 
n’en avoient changé la direétion. Dans tous’ces, 
cas, 1l eft difficile de reconnoître par la fonde. 
la pénétration; & je ne confeille pas que l'on 
s’obfline.à .vouloir s’en -aflurer,, fur-tout_ aux 
plaies qui.font dans le: haut de la poitrine ;, 
car, fi elles font fimplement. pénétrantes, c’eft- 
à-dire', qu'il n’y ait point d’épanchement, pour- 
quoi les fonder ? Elles, ne demandent que la 
réunion, & la fonde feroit nuifible : fi ces plaies 
| étoient 
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étotent pénétrantes, y eût-il épanchément, ce 
n’eft pas la fonde qui le feroit connoître, ce 
font les fymptomes; &, s'il exiftoit réellement, 
la plaie feroit trop haute, pour qu’en la dila- 
tant, elle puifle fervir d’égoût à la matiere 
épanchée, Nous allons donner d’autres exem- 
ples qui prouvent que Pemphysème & le cra- 
chement de fang ne font pas toujours des 
lignes certains que la plaie pénetre dans la 
poitrine. 

En 1697, quelques régimens d'Infanterie 
étoient occupés à des travaux, &, quoique en 
tems de paix, il arrivoit tous les jours dans 
hôpital des bleflés de coup d'épée : le Chi- 
rurgien-major crut devoir en avertir celui qui 
commañdoit ces troupes, lequel, pour remé= 
dier au défordre que caufoient ces combats 

articuliers , fit ter aux foldats leurs épées & 
te bayonnettes; mais les hommes, ingénieux 
à chercher les moyens de fe détruire, fubfti- 
tuerent aux épées des bâtons pointus avec lef- 

uels ils alloïent à écart vuider leurs querelles. 
outre du Commandant fit qu'il ne venoit plus 
un f grand nombre de bleffés; mais il y en eut 
de cette dermere efpece. Un entrautres, eut à 
trois doigts de l’aiffelle une plaie qu'il cacha 
pendant quelques jours, pour éviter la peine 
que le Commandant avoit impofée à tous ceux 
qui contreviendroient à fon ordonnance : on 
fut quelque tems fans favoir quelle étoit la 
caufe de cette bleffure; on voyoit une plaie trop : 
large pour avoir été faite par une épée; elle 
étoit prefque ronde & comme déchirée dans fa 
circonférence, noire, bourfoufflée & de mau< 
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vaife odeur, paroïffant pluôt être une plaie 
 d’arquebufe : lorfqu'on ïnterrogeoit le blelfé 
pour découvrir la caufe de cette plaie , 1l fai- 
foit toujours de faux exposés ; mais, COMME 
on fe préparoit à faire les incifions nécefläres, 
il déclara enfin qu’il avoit été bleffé par un 
bâton pointu comme une épée, qu'un de fes 
camarades lui avoit enféncé par mégarde : ïl 
n’évita pas pour cela l'opération. Comme tout 
ce côté de la poitrine étoit tendu & doulou- 
reux, on incifa haut & bas longitudinalement ; 
& comme il y avoit emphyfême, grande difr- 
culté de refpirer & crachement de fang, on 
foupçonna que la pomte du bâton auroit bien 
pu pénétrer dans la poitrine ; maïs, ayänt fait 
toutes les recherches nécellaires, tant avec le 
doigt qu ’avec la fonde, on ne découvrit rien 
qui püt confirmer n1 détruire ce foupçon: On 
trouva une route fous laiffelle qu'on jugex 
avoir été faite par le bâton, parce que le doiot 
y entroit avec facilité ; il y a lieu de croire 
que ce bâton feroit entré daus la poitrine , fr 
Fa rencontre & la réfiflance des côtes mer 
avoient pas changé la dire@ion : le lendemain 
de l'opérauon le malade fut foulacé ; ; il n’eut 
ni toux, m difficulté de refpirer m crache- 


ment de fang ; &, la fappuration s'étant bien 


établie, fl fut parfaitement guéri dans Pefpace 


d'un mois. 
On voit, par cette obfervation, que Pem- 


phylème & le crachement de fang ne font pas 


des figes certains qu’une plaie elt pénétrante, 


J'ai reconnu deux fortes d'emphyfémes dans les. 
plaies de poitrine 3; ils font produits pa Pair 
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Extérieur retenu dans lés cellules du ia cellu- 
laire. Dans l’inftant d’un coup d'épée pénétrant 
dans la poitrine , l'élévation fubite, des côtes 
dans une forte “infpiration, oblige Pair d'entrer 
dans la plaie & ‘dans la poitrine ; Pexpiration 
qui fuit chafle cet air au-dehors, & il, foufilé 
une bougie qu’ou lui préfente, s'il ne fencon- 
tre rien dans. lé trajet de la plaie qui foit ca- 
pable de s ’oppofer à fa fortie; mais il eft waré 
- que la diredion de Ja plaie fe conferve la même; 
par les räifons que nous avons répportées ci- 
deffus, en parlant des câufes qui changent cetté 
diredion, Or, en fappofant que quelque obE 

tacle s’oppofe à la fortie de Pair, il ne fortira 
pas avec la même facilité qu'il étoit entré ; il 
en fortira moins à proporuon de la gi andeur 
de cet obflacle ; il s’en ghffera dans le, üflu 
cellulaire & formera un emphyfème-plis où 
moins confidérable, Mais füppofons que la plaié 
he pénetre point dans la poitrine, il peut éga- 
lement arriver emphyfème ; car une forte inf- 
piration, c’elt - à - dires l'élévation fubite des 
côtes peut également attirer l'air dans la plaie, 
& cet air hé trouvant. point d'ouverture à la 

poitrine pour y entrer, fera forcé de s’infinüer 

dans le üffu cellulaire, & il y fera retenti de la 

ménie maniere qu Al Felt dans le üiffu cellulaire 
des animaux qu'on a fouflés pour avoir la faci- 
lité de les écorcher: 

Cette derniere efpece d'emphyfèmie furvient 
particulierement aux plaies qui ont un long 
trajet, & fur-tout quand la pointe de Pépéé fe 
termine dans ün endroït où le tiffu cellulaire eff 
_gonfidérable ; les coups d'épéé qui percent le 
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grand dorfal, le mufclé pe&oral, font prefque 
toujours acompägnés d’emphyfème, parce que 
ces mufcles ont deffus & deflous un Tu cellu- 
laire fort tendu, & cet emphyfême eft encore 
lus confidérable lorfque l’épée fe termine vers 
£ créux de l’aiffelle, où aboutiffent tous les 
üflus cellulaires qui rempliffent les interflices 
des mufcles de tout le voifinage ; j'y ai vu 
quelquefois des emphyfèmes d'une étendue f 
confidérable que les malades ne pouvoïient ref 
prrer. | 
Quand on néglige d'ouvrir les plaies aux- 
quelles il furvient de pareïls emphyfèmes, la 
difficulté de refpirer augmente au point que la 
circulation Janguit dans les poumons, quelques 
vaifleaux pulmonaires fe gonflent, fe crevent, 
& les malades crachent du fang. J'ai été appelé 


our affifter à une opération de lPempiême 


qu'on devoit faire à un malade qui étoit pré: 
cifément dans Pétat que je viens de dire : un 
emphyfême monflrueux occupoit le defus & le 
deffous du grand pe&oral, une grande poïtion 
du grand dorfal & le creux de laiffeile : Je 


malade refpiroit difficilement & avec douleur; 


il n’y avoit pas encore vingt. quatre heures 
qu'il étoit bleffé, & n'avoit été panfé en pre- 
mier appareil qu'avec une comprefle trempée 
dans l’eau-de vie, retenue par un fimple ban- 
dage, L’épée avoit percé obliquement la peau, 
la graie & le-mulcle grand derfal environ 
trois doigts au-deffous du pli de Paiffelle, & 
la coupure oblique qu’elle avoit faite à la peau, 
me faifant croire qu’elle. s’étoit aufñi portée 
obliquement vers le mufcle pe&oral , je jugeai, 
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inaloré la difficulté de refpirer & le crachement 
de fang, que cette plaie n’étoit point péné- 
trante. Ayant fait part de ces remarques, on 
convient de faire une inciñion fur.une fonde 
creufe que l’on introduiroit dans la plaie , en 
fuivant la diredion de la coupe oblique qu’a- 
voit faite l'épée. Cela fut exécuté; & par cette 
incifion, portée jufques vers le creux de l’af- 
{elle | on introduifit le doigt dans le tiflu cel- 
lulaire qui eft fous le mufcle pe&oral & fous 
Vaiffelle. Pour donner iflue à l'air qu'il renfer- 
moit, on en déchira ce qu'on put, mais fars 
effort ; on panfa la plaie mollement avec le 
digeflif fimple ; lemphyfème fe difipa, la fup- 
puration s'établit, & cette plaie devenue fimple 
fut guérie en peu de jours. 

On remarquera dans ce récit deux chofes 
qui me paroiflent eflentielles ; la premiere et 
que la coupe oblique de la peau nous montre 
le chemm qu'a pris l'épée; ce fut elle princi- 
palement qi me fit juger que l'épée ne .péné- 
troit point dans la poitrine , eflimant que, 
pouflée avec plus de force & ne changeant point 
fa diredion, elle auroit percé le pedoral dans 
Kà partie de ce mufcle qui forme le bord anté- 
rieur de Paiffelle : je n’en aurois pas jugé de 
même fi Ja coupe de la peait eût été perpen- 
diculaire , comme on verra ci-anrès. | 

La deuxieme remarque à fäire eft que, 
comme Pépée n’avoit coupé aueun vaifleau con- 
fidérable , cette plaie navoit prefque point 
rendu de fang: On n’en trouva que fort peu 
dans quelques cellules. graïffeufes; & j'ai obfer- 
vé que l’emphyféme elt toujours plus confidé- 
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rable dans les plaies qui ne faignent point , que 
dans celles où il. ya hémorragie ; ce qui vient 
fans doute, de ce que le fang qui fort empéz 
che l'air d'est) foit dans le trajet de la plaie; 
foir dans les cellules. 

Dé l'obfervation précédente il s'enfuit en- 
core que lorfque l'épée a été portée perpendi- 
| culairement à à la poitrine, la peau ne doit point 
étre coupée obliquement ; &, que dans une 
peifonne maigre, elle a très-peu de chemin à 
faire pour entrer dans la poitrine, ‘fur-tout lorf- 
que la bleflure eft à la partie moyenne & laté- 
rale Vers la cinquieme ou fixieme côte. | 

‘Je fus appelé pour panfer un officier qui 
venoit d’être bieflé ; j'y trouvai un confrere 
qui venoit de le panifer. Il voulut me faire voir 
la plaie; je le réfufai : mais lui & le malade 
me prierent de me trouver le lendemain à la 
levée dé l'appareil. Nous fortimes enfemble, 
&, dans lexpolé qu'il me fit de la bléflure, il 
m AM que la plaie n'étoit point pénétrante, 
qu HP l'avoit panfée avec une comprefle trem- 
pée ‘dans le au vulnéraire. Nous nous féparä- 
mes, & deux heures après on vint me priér de 
né mé pas donner la peine de me trouver au 
rendez-vous : j'appris du imeffager que le ma- 
Jade s’'étoit fait panfer du | fècres. Quelques jours 
après, on me dit quil mavoit gardé que deux 
jours la chambre ; CE qui ne m 'étonna pas ; 
puifque, {elon le récit de mon confrere, cette 
plaie ne pénétroit point. Cependant, quelques 
jours après , il furvint des accidens qui prou- 
verent que cette guérifon n'étoit qu apparente: 
le malade ne refpiroit pas librement ; 1} tot 
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effoufflé pour peu qu'il marchât ; il étoit fans 
force & fans appétit +: on ne pouvoit en accu- 
fer la diete, puifqu'il ne Pavoit point obfer- 
vée ; ni la perte de fang, puifque fa plaie n'en 
avoit prefque point rendu , & qu'il mavoit été 
fagné qu'une feule: fois; "enfin, le dixieme où 
le onzieme jour de fa prétendue guérifon, & 
qui étoit le quinzieme de fa bleffure, il Jui 
prit un friflon qui fut fuivi d’une fievre vio- 
lente; al fit venir un Médecin qui hu ordonna 
la\faignée :: ce même jour tout le voifmage de 
la plaie) s’enfla, devint rouge & douloureux :: 
ne doutant point que ce ne füt des fuites de, 
fa-bleflüure, il me lit prier de pafler. chez lui; 
je lui fis mettre le cataplafine de micä panis , 
& lui confeillai Vote fon Chirurgien: ordi- 
naire, Nous nous trouvâmes. enfemble trois ou 
quatre heures après : en fortant, je dis à fes 
parens de préparer du linge à fon infu; parce 
qu'infailiblement nous ouvririons fa plaie; mais 
quelques inflans après. elle fe’ rouviit d’elle- 
mème, Nous trouvâmes le malade inendé d’un 
fang pourri : nous reconnümes alors que la 
plaie étoit pénétrante ; y-ayant introduit le 
doigt, puis un biflouri à bouton pour la dila- 
ter davantage , tant. par dedans que par de- 
hors ; il en fortit encore beaucoup de fang 
grumeleux & pourri ; le malade fut foulagé & 
patfaitement guéri dans l’efpace d’un mois. 
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CHAPITRE IV. 


Des Tumeurs, où il Ja colleétion de matiere: 


L E pus d’un abcès, la férofité, la fymphe, 
la bile, Purine, le fang même renfermés dans 
quelque cavité ou dans un kifle, étant hors des. 
voies de la circulation, peuvent rarement fe 
réfoudre & nous obligent à faire différentes 
opérations. | 
Tout apoflême qui fe termine par fuppura- 
on fe nomme abces, & le pus qu'il renferme 
doit être évacué ; c’eft ce que font la nature 
ou lart enfemble ou féparément. je 
Les apoflêmes qui fe forment dans le corps 
des glandes viennent lentement à fuppuration, 
& la matiere eft ordinairement puante, féreufe, 
inégale , grumeleufe , & fouvent de couleur 
brune ; mais, fi le corps graifleux qui entoure 
la glande s’enflamme & fuppure, la formation 
du pus eft plus prompte & la matiere-eft loua- 
ble : quelquefois cet abcès phlegmoneux a lieu 
fans que la glanle fuppure, celle «à fe gonfle 
feulement ,; s’endurcit, ou fe réfout, ou tombe 
en pourriture, Enfin, la glande & le tiffu cellu- 
laire .qui l'entoure, peuvent fuppurer enfembles 
& alors il eft avantageux d’avoir obfervé par 
icquel des deux le défordre 2 commencé, J’ai 
fait des obfervations particulierement fur les 
parotides, fur les bubons malins & véroliques, 
fur les tumeurs fchirreufes, carcinomateufes, 
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fur toutes celles qui portent le caractere de 
fcrophule, enfin fur les athérômes, fléatômes 
& mélicéris : de ces différentes tumeurs, il y 
en a qu'on doit ouvrir dès qu’on apperçoit 
la fludtuation , & même avant; mais il y en a 
d’autres, & c’eft le plus grand nombre, qu’on. 
ne doit ouvrir que lorfque la maturité eft par- 
faite, & que les duretés du voifinage font en- 
tierement fondues ; il y en a même dont on doit 
différer l'ouverture jufqu’à ce que les tégumens 
menacent de pourriture & que la mauere fe. 
fafle jour d'elle-même. 


$. EL 
: Des Tumeurs appelées’ Parotides. 


Ces tumeurs peuvent être malignes, pefti- 
lentielles, véroliques , fcorbutiques , écrouel- 
leufes ou carcinomateufes; elles peuvent nat-. 
taquer que la glande conglomérée qui filtre 
la falive, ou affeéter en même tems les glandes. 
conglobées qui font dans le voifinage. Dans 
ces différens cas la tumeur ne fe termine pas 
de la même maniere. On fait combien il eft 
difficile de faire fuppurer une parotide maligne 
ou peflilentielle, & combien il efl dangereux. 
qu’elle fe termine par réfolution ou par délitef- 
cence; c’eft-là le cas où il ne faut pas attendre 
que la tumeur foit en pleine maturité ; on 
l’ouvre au moindre degré de flu&tuation, & 
même fi dure qu’elle puille être , fi on s’apper- 
çoit par laugmentation-des accidens, qu’elle 
ait quelque difpoñition à rentrer & difparoître : 
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au contraire, il eft avantageux de différer, ff 
on voit que ‘Ja tumeur prenne la voie d'une 
vraie fuppuration. 

. On doit ouvrir ces fortes de tumeurs, tantôt 
avec les caufliques, & tantôt avec infinie 
tranchant : fi on craint que la tumeur s’éva- 
nouifle, on applique une trainée. de pierres à 
cautere; la douleur qu’elle caufe augmente la 
fluxion Sc reuent, pour ainfi dire, l’humeur 
maligne ou peflilentielle qui étéit difpofée à 
rentrer : quand les pierres ont fait leur eflet, 
on fe fert de lPinflrument tranchant pour  inci- 
fer le long de lefcarre; on l’enfonce profon- 
dément juiqu'au centre de la tumeur; il fort 
par cette incifion non - feulement ce qui ef 
difpofé. à fuppurer , mais encore ce qui fait 
Pengorgement du voifinage. On fe fert au con- 
traire de Pinftrument tranchant feu}, lorfque 
la tumeur eft bénigne, & que s’étant prêtée à 
Pa&ion des topiques, elle eft parvenue à une: 
fuppuration abondante : c’eft dans ce cas où on 
doit attendre que toutes les dureiés du voifi- 
nage foient entierement: fondues. 

Lorfque Papoflème attaque la glande fali- 
vaire même , il eft effentiel de faire une très- 
grande ouverture & d’y comprendre les tégu- 
mens & la membrane qui couvre immédiate-) 
ment la glande. Cette membrane elft aponévro- 
tique & remplie des nerfs que forme F expaofon. 
de la portion dure; fi on ne coupoit pas cette: 
membrane , on perdroit le fruit de cette moi- 
fon; car Ja matiere fanieufe: qui eft deflous. 
 & qui eft le produit de la fuppuration de la 
glande, ne s’évacueroit pas : or, comme gel 
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elle qui caufe tous les accidens, le malade ne 
fe tronveroit point foulagé après lopération, 

M.*** traitoit une dame à qui il parut une. 
parotide le cinquieme jour d'une fievre ma- 
ligne : le neuvieme la tumeur étant augmentée, 
il fe détermina fagement d’en faire Pouverture 3 
la fievre diminua; la tête qui, jufqu'au jour du 
dépôt, avoit été confidérablement embarraffée, 
devint plus libre : l'opération foulagea la ma- 
lade; mais, dès le dixieme au foir jufqu'au 
douzieme au matin, la fievre reparut plus vive 
qu'auparavant, accompagnée d’affloupiflement, 
de rêveries, de grincement de dents & de mou 
vemens convulfifs dans les bras : j'y fus mandé; 
je trouvai la plaie féche; jy portai mon doigt, 
& ayant reconnu que la membrane qui couvre 
la glande mavoit point été coupée , je la fis 
ouvrir en obfervant de ménager la glande, ce 
“qui, dans le cas dont il s’agit, étoit facile, 
parce que cette membrane étoit foulevée par 
une quantité confidérable de'fanie qui étoit 
entr'elle & la glande. Je portai le doigt dans 
louvériure, &l’enfonçant derriere l'angle de 
la mâchoire, je trouvai un vüide confidérable, 
duquel il foitié trois ‘cuillerées dé pus. Cerré 
opcration fouligea la'malade, & en quatre jours 
elle fut en voie de guérifon. 

La nature peut faire de femblables gnérifons, 
On porta dans l'hôpital de Lille en Flandrés 
un foldat de Royal-Italien ; qui | depuis dixe 
huit ou vingt jours étoit malade” dans les ca 
fernes : il étoit fans Connoïffance depuis quinze 
jours qu’une tumeur parotide- s’étoit montrée; 
on y avoit appliqué un cataplafme” maturatif, 
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Cette tumeur étoit affez dure, mais peu. élevée, 
Le lendeinain matin, je le fis voir à M. Corbis, 
Chiruigien - major dudit hôpual; il fut d'avis 
d'ouvrir la tumeur qui étoit augmentée du dou: 
ble du foir au matin : jen fis l'ouverture avec 
le biflouri; en y portant le doigt, je trouvai la 
glande dénuée: de. fa membrane , & ne décou- 
vris aucun autre foyer; il n’en fortit que de la 
fanie, mais en abondance. Dès le jour même 
le malade reprit connoïffance, & fucceffivement 
la fievre & tous les aceidens cefferent ; la fup- 
puration s’étabht : il fe fépara. beaucoup d’ef- 
carres gangreneufes, & la plaie bien mondifiée 
fut guérie en moins de vingt-cinq jours. 

Il ne fuffit pas d’être témoin des événemens , 
1l faut réfléchir fur les circonflances qui les 
accompagnert. Toucher une tumeur très dure, 
d'une grofleur médiocre, huit ou dix heures 
après la trouver augmentée de mowié, & y 
appercevoir une fluctuation des plus fenfbles , 
fut pour moi un phénomene qui m’engagea à 
réfléchir fur la caufe d’un pareil changement, 
Je jugeai que la dureté & le peu de faillie que 
fab la tumeur venoiït de ce que la fanie éroit 
placée entre la membrane & le corps glandu- 
Jeux; que cette membrane qui, comme on 
fait, efl fort épaifle, retenoit la matiere em- 
prifonnée & preffée contre la glande, ce qui 
empéchoit que la tumeur fit faillie au-dehors, 
& quon apperçüt la fluéuation : il ef aifé de 
concevoir que cette membrane ne pouvoit ré- 
filer aux eflorts que faifoit la matiere pour fe 
manifefler à l’extérieur, fans que les fibres apo- 
névrotiques & les nerfs dont elle ef parfemce, 
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he fufent extrêmement tendus : cette tenfion 
étoit la caufe des vives douleurs, du délire, 
des mouvemens convulfifs, & des grincemens 
de dents dont ce malade étoit agité, & dont il 
fut délivré lorfque la membrane, ne pouvant 
plus rélifler, fut percée par la matiere qui fe 
logea fous les tégumens, les fouleva, fit pa- 
roitre la tumeur plus élevée; & comme alors 
cette. matiere n’etoit plus contenue dans un 
lieu fi étroit, la dureté cefla & la fluäuation 
parut, 

! Cette explication me parut fondée. Je n’a- 
vois pas alors aflez de pratique pour en faire 
l'application. On verra par la fuite, combien 
cette idée m'a fervi pour éviter lerreur dans 
laquelle on peut tomber en ouvrant , fans faire 
réflexion , non-feulement* les parotides y; mais 
quantité d’autres abcès. J’ai placé cette obfer- 
vation au nombre de celles où la nature peut 
opérer la guérifon, parce qu’efleétivement , 
c’eft la matiere qui, en perçant Penveloppe de 
la glande, a fait le principal ouvrage, je dirai 
même le plus effentiel. Il eit vrai que louver- 
ture des tégumens étoit bien néceflaire; mais, 
fi le malade eût été fans fecours, peut-être que 
la nature eût fait aux tégumens ce qu’elle avoit 
fait à Penveloppe de la glande, & que le fol- 
dat, plus long-tems malade, n’en feroit pas 
moins guéri. En voici un exemple : En allant 
en Efpagne , je vis dans les landes de Bordeaux 
tun palfrenier, lequel, felon le récit qui me fut 
fait, avoit eu une fievre maligne ; cette fievre 
avoit été très-négligée, car le malade ravoit 
été ni faigné ni purge. Au dixieme de fa ma- 
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” Jadie il lui avoit paru une parotide fur laquelle 
on avoit appliqué depuis vingt jours que du 
miel mêlé avec une térébenthine groffiere qi’on 
nomme gaudron & qu'on tire d’une efpece de 
fapin fort commun dans ce pays : huit jours 
après cette application, la tumeur s’étoit termi- 
née par tune fuppuration gangreneufe : les larn- 
beaux féparés laifloient une oüverture par où 
s’éroit écoulée la fanie; & par laquelle couloit 
alors une fuppuration louable. Le malade étoit 
au trentieme jour de fa maladie ; il n’avoit 
plus de fievre. Je confeillai de continuer lu: 
 fage du même médicament : trois mois après; 
revenant en France; je vis ce palfrenier gros 
& gras , guéri depuis long-tems , & que je 
n’aurois pas reconnu pour être celui que j'avois 
vu, fans la cicatrice : elle étoït bien folide ; 
bien unie, un peu enfoncée, & adhérente au 
mufcle maffeter. | | 

La fuppuration ne fe borne pas toujours ; 
comme nous l’avons dit, à la glande même qui 
fépare la falive; nous avons obfervé que le üffu 
graifleux & les glandes conglobées du voifinage 
fuppurent quelquefois conjointement où fépa- 
fément; alors la matiere peut avoir fon fiege 
au-deflous de la parotide, fous lPangle de la 
mâchoire inférieure ; le foyer peut aufr être 
placé dans le voifinage du canal cartilagineux 
de l'oreille externe; aux environs des amyg- 
dales, & fous le mufcle mafleter ou dans lin 
tervalle de fes deux plans; de maniere qüe ce 
fufcle eft, pour ainft dire ;: difféqué par la 
matiere purulente. Or, dans tous ces cas, ïl 
faffit d’incifer la membrane qui couvre la glande 
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& de la bien débrider, parce qu’en introdui- 
fant le doigt dans Pouverture, on pénétre fa- 
cilement dans le:foyer du pus, en quelque 
lieu qu'il puifle êtres d’où il réfulte que, dans 
aucun cas, lincifion ne doit jamais anticiper 
dans le corps de la glande, parce que, non- 
feulement elle feroit inutile, mais encore, parce 
qu’en entamant la glande on rifqueroit de cou= 
pér le canal falivaire, ce qui S'oppoferoit à la 
réunion & rendroit la plaie fifluleule par Pécou- 
lement continuel de la falive. Je me rappellé 
à ce fujet que dans une confultation, où äl 
s’agiMoit de décider là maniere de faire Pou- 
verture d’une parotide, il fut propofé de pañfer 
un filet par la bouche dans loritice du canal 
falivaire , tant pour conduire l'opérateur, ent 
lui montrant la diretion du cañal pour Pevi- 
ter, que pour le déboucher & procurer léva= 
cuation de la falive, laquelle, retenue dans la 
glande, caufe la douleur & la tenfion. Rien 
ne parut mieux imaginé à quelques confultans 
qui louerent infiniment le génie de celui qui 
propofoit. cette nouvelle manœuvre; je disque 
je ne la défapprouverois pas sil étoit poMfible 
de lexécuter ; mais, comme on eft toujours 
porté à protéger fes idées, l’auteur de la pro: 
poftion foutint qu’elle étoit poilible, & sof- 
frit même de l’exécuter, à quoi je confentiss 
mais il ne réuflit pas, parce que la premiere 
chofe qui eft néceffaire, c’eft d'ouvrir la bou- 
che du malade ,; & qu'un des fÿmptômes de 
cette maladie eft. de Pavoir fermée fans pou- 
voir l’ouvrir.-Ceci fait bien voir la différence 
qu'il y a entre la pratique & la fpéculation, 
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Nes confultans furent confus d’avoir applaudig 
ils dirent , pour fe confoler, que fi la fonde 
ne pouvoit fervir dans le cas dontil s’agifloit, 
elle le pourroit du moins dans ceux où la 
mâchoire peut s'ouvrir; mais quels font ces 
cas? & quels fecours pourroit-on retirer d’un 
pareil procédé ? 

En incifant la membrane qui enveloppe la 
glande parotide, on coupe inévitablement des 
branches de Ja portion dure du nerf de la fep- 
tieme paire. C’eft peut-être en conféquence de 
la fedion de ces branches que j'ai quelquefois 
vu, après la guérifon, les malades avoir Poil 
éraillé & la commiflure des levres tirée de 
côté : je dis, peut-être, parce que cette rétrac- 
tion fe trouve du côté malade, & que la fec- 
tion des nerfs doit plutôt caufer la paralyfe 
que la convulfion : ce qui pourroit faire croire 
encore que cette diformité n’eft pas caufée par 
Ja fe&ion des nerfs, c’eft que j'ai envoyé quel- 
ques-uns de ces malades à Bourbon & à Barege 
qui font revenus guéris; d'où lon pourroit pré- 
fumer que laccident, dont il s’agit, dépend 
plutôt de la maladie que de l'opération. 


$& IL 


De l'ouverture de quelques Tumeurs des environs 
| de la bouche & du gofrer. 


- Il fe forme des abcès aux environs de la 
face qui s’élevent en déhors, qu’on laifle per- 
cer d'eux-mêmes, en follicitant cependant leur 


ouverture par les cataplafmes & les emplâtres, 
pour 
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pour ne point caufer de difformité au vifage 
en les ouvrant avec l’inftrument tranchant : il 
y en a d’autres qui fe manifeflent au - dehors 
& en même tems dans la bouche. Pour peu 
que la flu&uation y foit fenfible, il eft bien 
plus avantageux de les ouvrir de ce côté-là 
que par le dehors, non-feulement parce qu’on 
évite la diflormité, mais encore parce qu'on 
n'a point de panfemens à faire, & que la falive 
eft un déterfif naturel qui cicatrife bientôt lul- 
cere. J’ai fi fouvent éprouvé que cette méthode 
abrégeoit infiniment la cure de ces fortes d’ab- 
cès, qu'il m'eft arrivé plufieurs fois de les ouvrir 
du côté de la bouche, quoiqu'il y, eût beau- 
coup de chair à couper & que la matiere fût 
prête de percer par le dehors. | 

M. de Fulvy, s’étant fait arracher une dent 
incifive , eut une inflammation & un gonfle- 
ment fous le menton qui s’étendoit extérieure- 
ment jufqu'au cartilage thyroïde : il fe forma 
un phlegmon qui, malgré les faignées & les. 
cataplafmes, fe termina par fuppuration. Les 
Médecins & les Chirurgiens, qui le voyoient, 
avoient décidé de lui faire une incifion longi- 
tudinale depuis le menton jufques vis-à-vis 
le cartilage thyroïde. Feu madame Orry, fa 
mere, me manda pour être préfent à l’opéra- 
tion : j’examinai toute létendue dela tumeur 
où il y avoit fluduation , & ayant porté mon 
- doiïgt indicateur entre la levre & la mâchoire 
inférieure, j'y fentis la Auduation ; mon avis 
fut de faire une ouverture dans ce lieu même, 
par une incifion en croiffant qui occuperoit 
tout lefpace qui fe trouve entre les deux trous 
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de la mâchoire inférieure par où fortent les 
vaifleaux de cette partie, On évacua , par cette 
‘ouverture , une quantité confidérable de pus: 
le malade fur foulagé fur le champ, & le len- 
demain matin je le trouvai levé prenant une 
tafle de chocolat avec madame fa mere; elle 
me fit mille remercimens de ce que par mes 
confeils fon fils étoit guéri promptement & 
fans difformité. 4 
Entre la peau & les mufcles mylo-hyoïdiens 
eft une glande conglobée qui s’enflamme quel- 
quefois & forme une tumeur qui fe termine par 
fappuration ; fi on ne l’ouvre point lorfqw’elle 
eft parvenue à fa maturité, elle fe perce quel- 
quefois d'elle-même & fe guérit affez promp- 
tement; d’autres fois le pus, lent à fe faire 
jour au dehors, féjourne, s’échaufle, & donne 
occafion aux parties qui font fous les mufcles 
génioglofles de s’enflammer, ce qui forme un 
fecond apoflème qui n’eft féparé du premier 
que par ces mufcles. Cet apoflême, fe termi- 
nant par fuppuration, caufe de nouvelles dou- 
leurs ; tout le voifinage fe gonfle, s’enflamme, 
&wl fe forme un fecond abcès. J’ai vu cette 
circonftance induire un Chirurgien en erreur, 
mayant ouvert que le premier abcëès, il ne 
fortit qu'un peu de pus dont le malade ne fut 
point foulagé ; mais, comme Pexpérience m’a- 
voit appris la formation du fecond abcès & le 
moyen d'y remédier, jintroduifis mon doigt 
indicateur d’une main dans la plaie, & le doigt 
indicateur de l’autre main fous la langue pour 
le placer, autant qu'il me fut poffible, vis-à- 
vis le doïgt qui étoit dans la plaie, & pouflant 


‘Des TumEeuRrs. 179. 


celui-ci vers l’autre, je perçaï le mufcle génio- 
gloffe qui faifoit la féparation des deux abcès; 
& en retirant mes doigts il fortit du pus en 
abondance, & le malade fut guéri en peu de 
terms. | | 4 el 
Ce cas eft un de ceux qu’on peut comparer 
aux abcès des parotides où j'ai dit qu'il ne fuf- 
filoit pas d'ouvrir fimplement pour faire fortir 
le pus, mais qu'il falloit aufli couper la mem- 
brane qui enveloppe la glande pour évacuer 
la fanie qui peut y être renfermée ; car le 
milo-hyoïdien dans lun & la membrane dans 
l’autre empêchent la communication des abcès. 
J’ai vu plufieurs fois que le fecond abcès s’ou- 
vroit de lui-même long-tems après que le pre- 
mier s’étoit percé ; mais ces fortes d'ouvertures 
étant rarement fuffifantes pour procurer léva- 
cuation complette , les malades craignant d’ail- 
leurs les incifions & certains Chirurgieus n'ayant 
pas affez de fermeté ou d’éloquence, pour les 
, y déterminer , lulcere devient fifluleux; ce qui 
oblige à faire une opération bien plus confi- 
dérable. 
. Ce qu’on appelle fluxion aux mâchoires eft 
fouvent une fuite de la carie de quelque dent; 
la douleur qui l'accompagne caufe une inflam- 
mation à la gencive, d’où fuit un petit abcès 
rond comme un poix ou oblong comme une 
féve d’haricot, placé fous la membrane qui ta- 
pifle la bouche dans Pendroit où cette mem- 
_ brane remonte dans l'intérieur de la joue pour 
la couvrir : la joue & les levres font gonflées, 
& quelquefois la fievre furvient. Lorfqu’on ou- 
 vre promptement ces fortes d’abcès, on épai= 
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_gne beaucoup de douleur ; mais les malades 
ne font pas perfuadés de cette vérité; ils crai- 
gnent la lancette & le biflouii; & à laide de 
quelques figues graffes qu'ils tiennent’ dans la 
bouche & du cataplafme de mic& panis qu'ils 
appliquent à l’extérieur , ils attendent mal-à- 
propos que la matiere s'ouvre elle-même un 
paflage. 

Quand on fait l'ouverture, on ne doit pas 
fe contenter d’une fimpie pondion ; il faut ou- 
vrir la tumeur dans toute fa longueur & pref- 
fer légerement la gencive pour la dégorger en- 
ticrement. pa - 

De ces abces, 1l y en à qi fe forment entre 
. Je périofte & l'os qui fe trouye quelquefois 
caïié : ces abcès demandent d’être ouverts en- 
core plus promptement. J’ai vu beaucoup de 
fiflules aux gencives qui n'avoient d'autre caufe 
qu'un abcès femblable, dont on avoit négligé 
l'ouverture. 

La carie d’une dent elt fouvent la caufe non- 
feulement de ces petits abcès, maïs d’une infi-. 
nité d’autres à l’extérieur de la bouche beau- 
coup plus confidérables, & même de quantité 
de maladies qui paroïffent avoir peu de rap- 
port avec les dents; j’ai vu une infinité de 
tumeurs aux environs des mâchoires, que l’on 
_traitoit depuis long-tems avec des cataplafmes 
& des emplâtres, & dont j'ai obtenu la guéri- 
fon en huit ou quinze jours, en faifant arracher 
au malade une dent affedée de carie : plufieurs 
de ces tumeurs fe font diflipées, quoigqu’elles 
fuffent prêtes à percer; & j'en ai vu qui étoient 
en f grand nombre , qu’elles fonmoient une | 
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éfsece de chanelet depuis langle de la mäâ- 
choire jufqw’à la clavicule; il feroit inutile de 
rapporter des exemples de ces cas, il n’eft per- 
fonne qui ne les ait obfervés dans fa pratique; 
mais ce qui étonnera peut-être, c'elt que des 
fievres réoulisres ou wréguheres précédées de 
fnifons, accompagnées de toux fréquente, féche 
& fans crachais, ayent été produites par la 
même caufe, 

Jai vu prodiguer le quinquina à des mala= 
des que l’on croyoit attaqués de fievre inter= 
mittente, leur en faire ufer pendant plufieurs 
mois & même plufeurs années à différentes 
reprifes fans fuccèss & en leur faifant arracher 
une dent cariée, je les ai guéris de leur fievre 
en très-peu de tems, 

Un malade attaqué depuis deux ans d’une 
toux fréquente, mais feche, n'ayant aucun ap- 
pétit, étant altéré au point de boire deux où 
trois pintes d’eau par jour, ne dormant point, 
ayant des fueurs confidérables la nuit, fur-tout 
à la tête & fur la poitrine, quelques friffons irré- 
guhers & une fievre erratiane, pafa pour être 
pulimonique : il fat traité en conféquence pen- 
dant près d’un an; mais lui ayant trouvé deux 
dents cariées , je les Ini fis arracher, & peu 
de jours après tous les accidens de fa maladie: 
difparurent. | 

Feu madame Îa Princefle de Condé avoit 
pris en amitié une jeune fille qu’elle prit à 
fon fervice ; elle l’emmena à Paris pour la 
mettre entre les mains de fes Médecins & la 
faire guérir d’une migraine qu'elle avoit de- 
puis cinq ans : elle fut traitée par ces meflieurs 
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dans un tems où la faignée étoit, pour ainf 
dire, à la mode; aufli ne fut-elle pas épargnée : 
après lui en avoir fait faire une vingtaine pref- 
que de fuite, tant au bras que du pied, ils 
ordonnerent une faignée de la gorge ; la Prin- 
celle, qui jufqu’alors s’étoit contentée de mes 
éleves pour les faïgnées du bras & du pied, 
regardant celle de la gorge comme une opé- 
ration plus grave, me fit prier de la faire moi- 
même. N'ayant point encore vu la malade; 
je linterrogeai pour me meïtre au fait de fa 
maladie , & ne trouvant rien qui me parût 
exiger un fi grand nombre de faignées, j’exas 
minai fa bouche, parce qu’elle navoit dit fen- 
tir une pefanteur & un engourdiffement dans 
la mâchoire inférieure; trouvant quelque irré- 
gularité dans Parrangement de fes dents, je les 
_ comptai, & j'en trouvai dix-huit au lieu de 
feize ; la deuxieme molaire de chaque côté me 
parüt gêner les autres; je les fis arracher toutes 
deux après eu avoir conféré avec la Princeffe 
qui fut étonnée , comme tout le monde, de ce 
que dans les vingt-quatre heures cette fille fe 
trouvoit guérie d’une maladie qui duroit depuis 
cinq ou fix ans, & qui, dans ces accès, l’em- 
péchoit de vaquer à aucune fonéion. 


6, [I I I, 
De la Ranule ou Grenouillette. 
La ranule ou grenouillette eft une tumeur 


_ placée fous la langue, qui le plus fouvent con- 
‘tent une humeur glaireufe femblable au blanc 
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d'œuf; d’autres fois elle renferme une humeur 
lymphatique plus où moins fluide; j'en ai vw 
qui étoient remplies de matiere purforme & 
même purulente. Les fentimens font partagés 
fur la nature “de la grenowillette ; mais, fi on 
confidere ce qu’elle eft en commençant, & fi 
on la fuit dans fes progrès, on connoïtra form 
véritable caractere. La premiere que j'ai vue 
dans fon commencement étoit tranfparente s: 
fans douleur; elle n'étoit pas plus groffe qu'un 
pois, & reflembloit à une hydatide : je crus 
qu’elle fe perceroit d'elle-même, ainfi que je 
Pai vu arriver à quantité d’autres placées fur le 
corps de la langue, dans. Pntérieur des joues 
& des levres, & même au bord inférieur & 
extérieur des paupieres. C'eft dans cette efpé-" 
rance que je renvoyai le malade : au bout de 
deux mois 1l me vint voir; je trouvar que fon 
hydatide étoit parvenue jufqu’à la groffeur d’une 
cérife ; elle avoit confervé fa tranfparence : je 
Pouvris dans toute fa longueur avec une lan- 
cette; 1l en fortit une lymphe coulante : les 
parois de la tumeur fe rapprocherent de ma- 
niere à n'en laiffer aucun vellige ; il y eut fr 
peu d’eflufion de fang que s'étant gargarifé ne 
fois ou deux , il n’en parut plus. Il fe croyoit 
guéri; mais un mois après fon hydatide repa- 
ut, & layant laiffée croître pendant quinze 
jours, je l’ouvris une feconde fois, mais d’une 
maniere bien différente; au lieu d'une fimple 
incifion, je crus devoir emporter au moins toute 
Ja partie du kifle qui fe préfentoit à moi. Pour 
faire cette amputation avec plus d’exaditude , 
je me fervis d’une double errhine de mon 
M 
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invention. Comme la membrane qui tapiffe Ia 
bouche glifloit par-deflus lhydaude, 1l fallut 
enfoncer les deux crochets de l’errhine dans 
lPhydatide même, & j’emportai tout ce qu’elle 
embrafloit : de cette matiere les bords de la 
folution de continuité ne purent fe joindre Vurr : 
à l’autre, comme ïls avoient fait la premiere 
fois ; lhydatide ne revint plus, & le malade 
fut guéri. | 
Une pauyre femme vint chez moi me mon- 
trer une grenouillette qu'elle portoit depuis ün 
an. Quoique la tumeur füt grofle comme un 
petit œuf de poule, elle lui avoit caufé & lux. 
caufoit encore ff peu d’incommodité, qu’elle 
M'avoit pas ofé s’en plaindre jufqu’alors; elle 
bégayoït un peu en parlant. Je voulus lui faire 
l'opération ; elle n’y voulut point confertir. 
Six mois après, elle revint beaucoup plus in 
commodée : {a tumeur étoît alors trois fois plus 
groffe ; ne pouvant être contenue dans la bou- 
che, elle avoit écarté les mufcles génio-gloffes 
& les géni-hyoïdiens; elle s’étoit étendue entre 
les deux branches de la mâchoitre inférieure; 
faifoit une faillie confidérable entre le menton 
& los hyoïde; la bouche étoit ouverte fans 
que la malade pût la fermer, & cependant on 
ne pouvoit voir la langue qu’en baïffant avec 
le doigt la partie de la tumeur qui s’étoit avan- 
cée entre les deux mächoires, comme pour for 
tir de la bouche. 
La malade avoit beaucoup de peine à parler, 
ne pouvoit prendre aucun aliment folide, ava- 
loit les fluides avec beaucoup de difficulté ; 
elle ne refpiroit que par le nez, toufloit fou- 
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vent & ne pouvoit cracher. Dans cet état dé- 
plorable , elle confentit à l’ouverture 3 mais 
comme elle avoit vu quelqun qui lui avoit 
parlé de pond&ion, je ne pus la réfoudre à fouf: 
frir le coup de lancette; je fus obhgé de me 
fervir du troi-cart : j’en pris un fort gros que 
je pouflai dans le milieu de la partie de la tu- 
meur qui bouchoit la bouche; il fortit par la 
canule plus d’une chopine de fluide, mêlé de 
lymphe épaifle & de matiere puriforme, & 
même de pus bien formé. Toutes les parties 
reprirent leur fituation naturelle ; lg langue re- 
parut, & nous apprit bien, qu'avant fa mala- 
die, cette femme r’étoit pas muette ; elle fe 
croyoit guérie pour toujours, mais je lui an= 
nonçai que fon mal reviendroit pour n’avoir 
pas voulu permettre que je louvrile, comme 
je le fouhañois. En eflet, quinze jours après, 
fa tumeur reparut & groflit au point, qu’au 
bout d’un mois elle avoit acquis fon premier 
volume. Ne pouvant la convaincre de la né- 
ceflité de faire une plus grande ouverture, je 
me fervis encore du troï-cart ; la tumeur difpa- 
rut, comme la premiere fois, & elle fut bien 
plus long-tems à fe remplir. Cette efpece de 
fuccès Penhardit à refufer plus opiniatrément 
opération ; & je fus contraint de lui faire une 
troifieme pondion. Deux ans après elle revint 
trés-incommodée de la même tumeur, quoi- 
qu’elle ne fût pas tout-à-fait fi groffe ; maïs elle 
toit dure, douloureufe , nuifoit à la pronon- 
ciation : la maflication ne pouvoit fe faire; la 
nalade avaloit dificilement les liquides, & pour 
‘comble de malheur, la plaie de la derniere 
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ponétion étoit reflée fifluleufe. Outre trois ponc- 
tions que j'avois faites, cn en avoit fait fept 
autres depuis que la malade avoit ceflé d’avoir 
confiance en moi : je lui fis plufieurs queflions 
pour apprendre ce qui sétoit paflé dans cet 
intervalle de tems; elle m’apprit qu’à chaque 
pondion qu'on lui avoit faite la tumeur avoit 
acquis quelque degré de dureté, que dans fa 
plénitude elle ne devenoit jamais fl groffe que 
la premiere fois ; qu’on lui faifoit beaucoup 
de douleur en la perçant, qu’étant vuide, elle 
ne diminuôit pas autant qu’elle avoit coutume 
de faire après les autres pon&ions, & par con- 
féquent que la langue refloit un peu plus gênée 
dans fes mouvemens; que l’humeur qui fortoit 
n’étoit pas fi fluide ni fi limpide, & que d’une 
pondion à Pautre il s’en amafloit moins, qu’elle 
devenoit plus épaiffle, qu’elle avoit quelque 
odeur, & que fur les derniers tems, elle étoit 
devenue purulente, que Pouverture de la ponc- 
tion fuppuroït long - tems avant de fe réunir, 
& que la derniere ne s'étant point fermée, 
avoit toujours rendu du pus. Il y avoit déjà 
trois mois que cette derniere ponction avoit 
été faite; le foyer de la matiere, ayant une 
iffue toujours fluante, né s’étoit point rempli : 
la malade fouffroit beaucoup, avoit des friflons 
irréguliers, de la fievre; ce qui me fit penfer 
qu'il féjournoit du pus dans la tumeur : ayant 
en effet introduit une fonde jufqu’au fond de 
la fiflule, il fortit une cuillerée ‘de pus très- 
puant. ÿ 

Tous les abcès qui s'ouvrent d'eux-mêmes, 
ou que nous n’ouvrons qu'imparfaitement , fe 
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- guériffent aflez difficilement, & fouvent Pulcere : 
dégénere en fiflule. Si, au lieu d’une fimple 
ponéion, la malade, dont je viens de parler, 
m'eüt permis dans le commencement d'ouvrir 
fa tumeur dans toute fon étendue & d’empor- 
ter ce que fj'aurois pu du kifle, elle eût été 
guérie fans fiflule, & elle n’eût point été dans 
Ja néceflité de fubir une opération difficile & 
douloureufe, pour éviter les accidens fâcheux 
qui pouvoient réfulter de fa maladie. Voici la 
«maniere dont je procédai à cette opération. 
* J'introduifis une fonde canelée pour conduire. 
un biflouri le dos tourné du côté du gofier, le 
tranchant vers les dents incifives, & ayant fait 
une ouverture fufifante pour porter le doigt 
jufqu’au fond, je difpofai le biflouri de ma- 
niere que le dos fut tourné du côté des dents 
incifives , le tranchant du côté du gofier, afin 
de couper de la partie poflérieure de cette 
fifule autant que j'en avois coupé de la par- 
te antérieure : les paroïs de cette fiflule avoient 
plus de quatre lignes d’épaifleur, & elles étoient 
fort dures : heureufement que le finus s’éten- 
doit fous le côté gauche de la langue ; car, s’il 
eût été dans le milieu entre les génio-gloffes, 
on neût pas pu faire cette feconde incifion 
fans s’expofer à couper les veines & arteres 
ranules, Cette opération étant faite, je remplis 
toûte la plaie de plufieurs bourdonnets de char- 
pie feche pour étancher le fang ; je les appuyai 
avec une comprefle longuette, & j'affujettis le 
tout avec un bandage décrit dans l’arucle du 
filet. Cet appareil eit fort incommode, mais 
j'obtins de la malade qu’elle le fupporteroit 
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vingt-quatre heures, non-feulement parce qu'il 
comprime les vaifleaux qui pourroïent fournir 
du fang, mais aufli parce qu'il tent les levres 
de la plaie fufifamment écartées pour y pou- 
voir loger un bourdonnet, dont jé fis ufage 
pendant quatre ou cinq jours, après lequel tems . 
Ja langue le chaffa, & alors Pulcere lavé con= 
tinuellement par la falive meut plus befoir 
d'autre médicament , fi ce n’eft quelques gar= 
garfmes déterfifs, auxquels j’xoutois, fuivant 
le beloin, du colire de Lanfranc pour déterger, 
ou le baume du Commandeu: : quand Pulcere 
fut bien net, la falive, qui le mouilloit con- 
tinuellement , acheya la cure. n 

J'ai ouvert une grenouillette grolie comme 
un abricot, qui paroïfloit ferme & prefque fans 
Auduaiion : quoique j’euffe fait Pincifion grande, 
& j'eufle emporté une portion de fon erve- 
loppe, la matiere qui la formoit étoit ff épaifle 
que rien ne coula; mais, en preffant la su- 
meur par-deffous le menton, elle fortit toute 
entiere & d’une feule piece; elle avoit plus de 
confiflance que n’a a l'humeur vitrée dans Pétat 
naturel; car , mile fur une afiette, elle con- 
ferva plus long-tems fa rondeur & s’applatit 
beaucoup moins. 

J'ai tiré des pierres de plufreurs grenouil- 
lettes : on ne les appercevoit point au toucher, 
parce qu’il y avoit beancoup de fluide. De ces 
pierres ; quelques-unes étoient fort petites ; les 
plus groffes n’excédoient pas le volume d’un 
pois. Je ne doute point qu'il n’y eût dans ces 
grenouillettes une humeur feimblable à celle 
qui formoit la grenouillette dont je viens de 
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parler: je penfe même que, fi celle-ci avoit été 
plus Jlong-tems fans être ouverte, l'humeur, 
qui déjà étoit fort épaifle, auroit pu s’épaiflir 
davantage, fe durcir & former une pierre de 
la forme du moule qui la contenoit, Cet ainfi, 
fans doute, que sétoit formée une piérre de 
la groffeur d’une greffe olive que je ürai d’une 
grenouillette d’une autre perfonne en ouvrant 
la poche ou kifle qui la renfermoit feule & fans 
aucun fluide. | 


A de 


Des abcès de la voûte & du voile du palais. 


Parmi les abcès qui fe forment au palais, les 
uns font voifins des gencives, & s'ouvrent à- 
peu“près de la même maniere que nous Pavons 
dit ci-Geffus; d’autres fe formeut dans la par- 
te du palais qu’on nomme /a voûte ; & d’autres 
enfin añe&tent ce qu’on appele Le voile, c’elt- 
à dire, cette continuité du palais où il ny a 
plus d'os qu’on nomme /e voile du palais, & 
que, dans lendroit où elle eft mobile, j'ai 
nommée la valvule du gofier * , cette partie 
enfin où la luette eft fufpendue, & qui, dans 
fes parties latérales, fe joint aux deux amyg- 
dales, | 

Les abcès, qui fe forment dans la partie du 
palais qui eft foutenue par les os, doivent être 
ouverts de bonne heure pour éviter la earie. 
Pour en faire l'ouverture, on fait affeoir le 
malade fur un couflin à terre : le Chirurgien, 
placé derriere lui, met fa tête entre fes jambes, 
& la tient aflujettie avec fes genoux dans la 
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mème attitude qu'il le feroit pour lui ürer une 
dent; d’une main 1l tient la bouche ouverte, 


dans Pautre il tient un biflouri courbe garni 
d’une bandelette , pour ne laïffer qu'environ 
cinq lignes de la pointe du biftouri découverte: 
il enfonce cette pointe jufqu’à los, & coupe 
plus où moins fuivant qu'il le juge néceffäire, 
On fait qu'il paîle deux cordons de vaifleaux, 
compofés de nerfs, de veines & d’arteres par 
les deux trous palatins de chäque côté : on ne 
feroïit pas un grand mal en les coupant, mais 
cependant il faut faire fon poñible pour les 
éviter. 

. La valvule du gofier s’enflamme, & malgré 
la diete, les faignées & les gargarifmes, cette 
inflammation fe communique à la luette, aux 
amygdales, & même plus loin : il arrive”auff 
que cette inflammation, au lieu de fe réfoudre, 
fe termine par fuppuration ; & que quelque- 
fois l’abcès fe perce de lui-même, après avoir 


caufé pendant quelques jours de fâächeux acci- 


déns; mais, s’il ne fe perce point, on eft obligé 
d’en faire Pouverture. J'ai inventé un inflrumert 
très-commode pour faire cette opération faci- 
lement & fans danger ; je Pai nommé pharin- 
gotôme, Cet inflrument porte une lancette ren- 
fermée dans une canule à Pextrèmité de laquelle 
fe trouve une efpece de platine qui fert à 
bailfer Ja langue & à l’aflujettir, pendant qu’on 


défigne le lieu où on doit plonger la lancette ; 


ce qu'on fait en pouflant le bouton qui fe 


trouve à l'extrémité extérieure de la tige à la- 
quelle eft attachée la lancette. Comme on ne 


fe fert pas fouvent de cet inftrament, avant de 
| | 
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Pintroduire dans la bouche, il faut le mouvoir 
& mettre un peu d'huile dans le reflort , qui 
quelquefois fe rouille, & ne retire pas aflez 
promptement la lancette dans {a gaine. Elle 
doit sy mouvoir avec facilité , foit pour en 
fortir , foit pour y rentrer. C’eft pourquoi je 
défapprouve ceux qui ont fait faire des pha- 
ringotômes courbes, parcé que la lancette ne 
peut fe mouvoir aufli facilement dans une gaine 
courbe qu’elle fe meut dans une droite, quel- 
que foin qu'on prenne à donner à la tige la 
même courbure qu'a la gaine d’où fort la 
lancette, & dans laquelle elle fe retire. C’eft 
auf ce qui fait qu'en pouflant le bouton pour 
faire fortir la lancette, on fent une réfiftance 
qui vient de ce que la tige ou la lancette, ou 
les deux enfemble fouffrent un frottement dans : 
la gaine; il eft pourtant bien néceflaire que 
cette lancette fe meuve avec toute la liberté 
pollible , puifqul faut que lopération foit 
prompte; car il y a peu de malades qui, fen- 
tant la pointe de cet inflrument, ne fe retirent, 
& ne fallent manquer le coup. 

Quoique cette opération paroïfle une bagas 
telle, fur-tout quand on fe fert du pharingo- 
- tome, linquiétude du malade, les mouvemens 
qu'il fe donne, la déglutiion pour avaler la 
falive, la toux & l'envie de cracher qui vien- 
nent à contre-tems, la lenteur du Chirurgien à 
décider du lieu où il doit percer, font que fou- 
vent il eft obligé de retirer linftrument, & que 
quelquefois pour fe trop preffer il rouvre qu’à 
demi, ou que pour ne point manquer fon 
opération il pouñle trop la lancette & perce 
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la cloifon d’outre en outre. Si on n’ouvre pas 


aflez la tumeur, c’eft une faute Iégere; le Chi- 
rurgien peut même la cacher, parce que le ma- 
lade fe trouve un peu foulagé par le fang qui 
coule ; mais il eft plus fâcheux de percer la 
cloïfon à côté de la tumeur; car, outre que 
le malade n’eft point foulagé, c’efl que cette 


ouverture ne fe referme pas toujours avec faci- 


lité; ce n’eft pas quelquefois une fimple ponc- 
uon, c'eft une ouverture très-large à laquelle 
les mouvemens irréguliers du malade peuvent 
avoir plus contribué que la précipitation du Chi- 

rurgien. | 
Comme ces abcès ont ordinairement leur 
fiége dans le corps des amygdales, ou dans Ja 
partie de la valvule qui:les entoure, c’eft aufli 
Jà qu'il faut porter le doigt pour s’aflurer du 
lieu que la matiere occupe : la fluQuationr’eft 
pas toujours fi difinde qu'on ne s’y trompe 
quelquefois ; le pus qui fe trouve dans. cette 
partie du gofer qui n’a. point d'os pour appui, 
répond au doigt différemment de celui qui 
occupe la partie du palais appuyée fur les os 
maxillaires; car la fluduation n’eft pas feule- 
ment la fenfation que caufe ce fluide qui obéit 
au doigt, mais c’eft auf celle qu’il caufe lotf- 
qu'ayant été pouflé contre des parties qui lui 
ont réfifé , il revient frapper le doigt. On voit 
par-là que pour être affuré de lexiflence 
d'un fluide dans quelque partie, il faut qu'il 
y ait ation & réadion, ce qui dans les abces 
des amygdales & de la cloifon ne peut être 
apperçu que lorfque ces parties étant extré- 
mement gonfces , appuyent fur la partie de 
| = Poœfophage 


SEE: cure 
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Pœfophage qui touche lés vertébres du col: 
Il eft ävantageux de prévenir la fuppuration 
des amygdales. On ÿ parvient quelquefois lorf- 
que, après les remedes généraux & dans le tem 
même qu'ils font en üfage, on fait dés fcarifi- 
cations avec le pharingotôme { car le fang qui 
en découle dégorge tes partiés; diminue eut 
tenfion ; rend la circulation plus libre, & lé 
dépôt, prefque prêt à fuppurer, fe réfout quel- 
quefois ; j'ai vu même que labcès étant for- 
mé, les finiples fcarifications procuroïient Pé- 
Vacuation du pus une heure où deux après les 
avoir faites, parce que la membrane du gofier 
qui eft naturellement denfé & ferrée , étant 
incifée; le pus rompt facilement le tiflu cel- 
lulaire qui forme lencéinte du fond de Pabcès: 
Quand on n’ouvre point ces abcès, ou qu'on 
ne fcarifie point la membraue, ils font long- 
tems à {e percer; & ordinairement ils ne per- 
cent point, que la membrane ne tombe en pour- 
riture. C’eft pourquoi l'endroit par où le pus 
s’eft fait jour eft toujours noir & bleuâtre, & 
ne reprend fa couleur naturelle .qu’après que 
les efcarres fe font féparées: 

Les abcès dont je parle ne font point ceux 
qui fe forment dans l’ämygdale même, car ces 
glandes font couvertes d’une peau bien plus 
fine & percée naturellément’ d’un grand nom- 
bre de trous en forme d’arrofoir par où la ma- 
tiere peut s'échapper. Le gonflement de ces 
glandes eft, pour Pordinaire, formé par Phu- 
meur qui s’y fépare, laquelle; s’altérant fans 
: fe’ convertir en pus, s’évacue par ces mêmes 
troiis fans qu'on foit obligé d’y faire ouvertures 

‘Lome À PRE 
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‘I n’en eft pas de même de ceux qui fe formeñà 
à la partie poftérieure de Pamygdale, proche 
le canal interne de Poreille décrit par Euflache ; 
ceux-ci ne fe manifeflent que par leurs fymp- 
tômes ; l'œil ni le doigt ne peuvent les dé- 
couvrir; & quand ils fe percent, on napper- 
coit point leur ouverture. On reconnoit qu'ils 
fe font percés par la ceflation des accidens & 
par le pus que les malades crachent, & qu'ils 
rendent auf par le nez en fe mouchant. Ils 
afedent l'oreille, foit parce que le pus ÿ entre 
par le canal d’Euflache, foit parce que ce canal 
même fe trouve détruit, foit enfin parce que 
le canal extérieur de l'oreille fe trouve com- 
pris dans Pabcès. Pendant le cours de cet abcès, 
Je malade eft fourd de cette oreille ; mais la 
faculté d'entendre revient lorfque l’abcès eft 
percé, & que la füppuration na attaqué que Îles 
conduits externes ou internes; & elle efl entie- 
rement abolie, pour Pordinaire, lorfque lor- 
-gane immédiat de l’otie a fuppuré. J'ai vu ur 
grand nombre de perfonnes attaquées de cette 
maladie qui femble n'avoir pas été exa@tement 
obfervée par les Auteurs, & qui mérite cepen- 
dant beaucoup d'attention, | 

Un enfant de dix où douze ans fut attaqué 
d’une/fievre dont les préludes firent croire qu'it 
auroit la petite vérole. Je Pavois faigé deux 
fois, & je me difpofois à le faigner du pied, 


mais on sy oppofa, parce que M.***, qu'on 


avoit confulté, lui avoit ordonné une potion 
.cordiale, & avoit afluré qu'il auroit la petite 
vérole; fur.cela je me reurai, Mais la douleur 


de tête, qui dans le commencement avoit été 
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fnédiocre, devint f confidérable, particuliere- 
ment du côté gauche, que le quatrieme jour, 
la petite vérole ne paroiïflant point, on nen- 
Voya prier de revoir le malade; à quoi je con- 
fenus, pourve que le mème Médecin sy trou- 
vât : ayant refufé de confülter feul aveëé moi; 
on appéla deux dé fes confreres. Dans la con- 
 fultation , il fut conclu que le malade feroit 
faigné fur le champ dü bras, & que quatre 
heures après il le feroit du pied : je fis les deux 
faignées; la douleur de tête diminua; mais elle 
fembla fe fixer dans l'oreille gauche. Corne 
l'enfant avoit peiné à avaler, je vifita fon 
goñer,; je trouvai l’amÿgdale gauche rouge & 
enflammée : je lui fis faire un pargarifme; &e 
comine il fentoit auffr dé la douleur extérieu- 
rement entre le conduit de l'oreille & l’anglé 
de la mâchoire, & que cet endroit étoit déjà 
un peu rouge, j'y mis un cataplafme : la fievre 
auginénta jufqu’au huiteme ; elle diminua pen- 
dant la nuit du même jour : il dormit trois 
ou quatre heures de fuite, ce qu'il n’avoit pas 
fait depuis le commencement de fa maladie : à 
fon réveil, on trouva fon bonnet & fon oreiller 
mouillés de fang & de pus qui étoit forti par 
loréille, à laquelle il ne fee plus de dou« 
leur; mais il ne fe plaignoit pas moins de la 
gorge, où fans doute il s’étoit fat un abcès 
qui n'étoit pas encore mûr, où du moins le 
pus qu'il contenoit ne s’étoit pas encore fait 
jour, comme il fit le lendemain en communi- 
quant avec le foyer du premier äbcès. Ce jour- 
- là, le malade rendit par l'oreille beaucoup plus . 
de pus & moins de fang qu'il n'en avoit rendu 

| | N ij | 


196 Des Tumeurs. 

lors de l’ouverture du premier abcès : il fé 
trouva fans douleur & fans fievre vingt-quatre 
heures après. Le Médecin ordinaire le dit guéri, 
reçut fes honoraires & fe retira. Chargé feul du 
malade, jé fis injeder l’oreille avec une décoc- 
tion d'orge; j’y ajouta l’eau vulnéraire ; & pour 
nettoyér plus exaement le fond de l'oreille, 
je me férvis d’un pinceau dont les poils étoient 
fort longs & très - fins. Malgré ces lotions, le 
pus couloit toujours en abondance; il continua 
de couler tantôt plus, tantôt moins, jufqu’au 
vingtieme jour de là maladie , que lenfant ayant 
fait quelque effort pour cracher, il jetta par la 
bouche une cuillerée de pus affez féuide, & 
dès-lors il n’en fortit plus par Poreille : deux 
jours après il n’en crächa plus, & il fut par-. 
faitement guéri. 

Sur cette obfervation on peut faire plufeurs 
réflexions dont voici les plus importantes. La 
premiere concerne le fiége de Pabcès qui s’c- 
tendoit depuis les amygdales jufqu’à l'endroit 
où le canal cartilagineux de l'oreille externe fe 
joint au rebord du canal offeux au fond duquel 
fe trouve la membrane du tambour, ce qui 
donne une idéegd’un abcès dont le, foyer eft 
beaucoup plus long que large; de forte que, 
ne s’ouvrant que par un bout, le refle du foyer 
devient finus. Ainft? dans notre malade, la- 
mygdale “étoit le.fond du foyer de Pabcès qui 
s’étoit ouvert dans l'oreille : s’il s’étoit ouvert 
. du côté de l’amygdale, au lien de s’ouvrir dans 
Je canal de l'oreille, ce canal eût été le fond 
du finus de labcès qui fe feroit ouvert du 
côté de l’amygdale, : 
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L'ouverture de cet abcès dans la bouche dé- 
&ida de la guérifon, comme nous voyons tous 
les jours qu'une incifion faite à l'extrémité du 
finus d’un ulcere caverneux en termine la cure : 
ne fachant pas où étoit le fond de Pabcès du 
côté de la bouche, on ne pouvoit pas y prati- 
quer une ouverture; on ne pouvoit pas non 
plus l'ouvrir du côté de loreïlle : cette opéra- 
tion ne pouvoit être faite que par la nature. Ce 
p'eft pas la feule occafon où nous l'avons vue ! 
opérer ft utilement , foit dans Fes cas où Part 
ne peut rien, comme dans celui-ci, foit dans 
ceux où la négligence des malades ou la timi- 
dité du Chirurgien lont, pour ainfi dire, aban- 
donnée à elle-même. 

Bien convaincu de ce que je viens de dire, je 
ne me fuis point étonné de voir de femblables 
abcès s’évacuer par Poreille, & refter fort long- 
tems, & même toute la vie fiftuleux : j’en con= 
nois beaucoup qui, depuis nombre dannées, 
font dans cet état. On peut les comparer aux 
fiftules à l'anus qui font habituelles; quelque- 
fois celles - ci fe ferment, le pus qui devroit 
fortir s’accumule dans le finus, caufe douleur, 
rougeur, inflammation, la fievre même ; & enfin, 
fe faifant jour, il ouvre la cicatrice mal for- 
mée qui le retenoït, il s’évacue, & tous les 
fymptômes ceflent. La même chofe arrive aux 
malades dont Îles oreilles fuppurent; ils ne. 
foufirent point tant que le pus s'écoule; mais, 
quand il ceffe de couler, le foyer fe remplie, 
& le pus retenu caufe des accidens prefque 
femblables à ceux que le malade avoit avant 
Fouverture de fon abcès, Le pus fe fait-il jour ê 
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continue-t-il de couler? tous les aceidens cef, 
fent. Ce que je viens de diré de la fiflule à 
Panus, & de la fuppuration par Poreille, n’ar- 
riveioit point fi la fiflule à l'anus étoit com- 
plette, & fi le fond de la fiflule de oreille étoit 
ouvert du côté de la bouche; je dis plus, c’eft 
que le malade guériroit. On. en a une preuve 
dans lobfervation que je viens de rapporter; il 
n’y a perfonne qui n’ait éprouvé dans la pra- 
tique que quelquefois des fiflules qui ont été 
long-tems borgnes ont guéri fans opérations 
peu de téms après qu’elles font devenues com- 
plettes. | | 

Les abcès de loreille, dont je viens de par- 
ler, font ceux qui n’attaquent que l'extérieur 
de l'organe; mais il y en a de bien plus fà- 
cheux dont le pus attaque loreille interne, 
perce la membrane du tambour, fait fon foyer 
de la cavité qu’on nomme la caifJe, détruit les 
attaches & les mufcles du marteau, de l’'étrier 
& de l’enclume : je crois bien que le pus ne 
fe forme pas d’abord dans cette cavité; mais 
celui qui s’eft formé au-dehors y entre , foit 
par le conduit d’Euflache, foit par le conduit 
de l'oreille externe, où par tous les deux en- 
femble. Dans ce dernier cas, le pus fort, & 
par la bouche & par Poreille ; mais ce r’elt 
qu'après avoir caufé des douleurs affreufes, 
des frifons & des fievres irrégulieres : il eft vrai 
que, quand le pus eft parvenu à fe procurer 
cette double iffue, les malades fe trouvent un 
peu foulagés ; mais la longueur des fouffrances, 
& la fievre dont elles ont été accompagnées, 
les ont exténués , & rendus fi foibles qu'ils ont 
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beaucoup de peine à en revenir, & que plu- 
fieurs même en font morts. 

Suivant ce que j'ai dit ci-deflus, il femble- 
roit que les abcès dont je parle, ayant une 
double iffue devroient être moins fâcheux, ce 
qui nel point, parce que dans ceux-ci le pus 
féjourne dans des cavités offeufes dont les pa- 
rois ne peuvent être rapprochées; il y eft à 
abri de toute compreflion , il y féjourne, 
carie les os, & cette carie ne peut être foi: 
gnée par aucun topique, Elle eft même inac- 
ceflible à toute opération efficace ; il n’y a que 
les injeions dont on puiflestirer quelques foi- 
bles fecours; mais l'exfohation, qui eft le plus 
grand bien qu’on puiffe fouhaiter dans le trai- 
tement des earies des autres parties du corps, 
eft imfrudueufe dans celle-ci, par la difficulté 
de tirer les pieces exfoliées. Elle devient même, 
en quelque façon, nuifible, coinme on va le 
voir dans les obfervations fuivantes. 

J’ai foigné pendant dix ou douze ans un fei- 
geur attaqué de pareille maladie : je ne fus 
pas témoin du commencement; mais par le récit 
qui me fut fait, je n’eus point lieu de douter 
que fon mal avoit commencé par un abcèës fem. 
blable à ceux dont je viens de parler : il avoit 
dcjà ufé la patience de quelques habiles gens, 
‘qui, connotffant qu'ils ne pouvoient le guérir, 
hui confeillerent des remedes palliatifs, & d’at- 
tendre les fecours de la nature; mais perdant 
patience lui-même 1il ufa des remedes d'un 
grand nombre de Charlatans qui lui promet- 
toïent guéron. C’eft le fort de ceux qui ont 
le malheur d’être attaqués de maladies incura- 
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bles. Pour examiner fa maladie , j'introduifis 
dans fon oreille, qui étoit la gauche, une fonde 
à bouton très-pliante ; je ne trouvai point la 
membrane du tambour, elle étoit détruite ; ma 
fonde toucha à nud les paroïs de la caille ; je 
pris une autre fonde à bouton non. pliante, 
avec laquelle j’eus la facilité d’examiner les 
diflérens points de la furface ofleufe que je 
touchoïs à nud, étant par-tout dénuée de fon 
périofle ; la trouvant montueufe , je ne doutai 
point que la fonde ne füt dans la caifle du 
tambour, & que la furface que je touchois ne 
füt celle qui couvre le labyrinthe, d'autant plus 
inégale que la fenêtre ronde & la fenêtre ovale 
occupent une partie de cette furface. Comme 
Ja fonde ne caufoit aucune douleur au malade, 
je n’en fervois fouvent : j’obfervois toujours 
les mêmes bofles & les mêmes montuofités, 
Jefquelles étoient liffes; je veux dire, que je 
n’y trouvois pas cette fecherefle & cette afpé- 
rité qu'on trouve aux autres os lorfqu'ls ont 
£té dénués de leur périofle par des fuppura- 
tions : je ne doutois pas que les offelets qui 
{out renfermés dans la caïiffe ne fuffent fortis 
par les fuppurations abondantes que le malade 
avoit eues ayant de fe mettre entre mes mains; 
je le croyois d'autant mieux que je ne ren- 
controis rien avec ma fonde qui me püt faire 
croire qu'ils y fuflent encore : je me trompois 
cependant. Un jour faifant des injedions; dont 
je parlerai ci-après, Penclume & létrier for- 
ürent enfembie; le petit os lenticulaire, Pétrier 
& la longue branche de Penclume étoient en: 
ehilofés; ces trois os ne faifant qu'une feule 
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piece : le malade ne fentit aucune douleur & 
pen reçut aucun foulagement. Après la fortie 
de ces os, j'introduifis la fonde & ne trouvai 
aucun changement dans les furfaces que je tou- 
chois; je cherchai en vain le marteau, & je 
crus que, comme la membrane du tambour 
avoit été détruite, le marteau qui y eft attaché 
pouvoit être forti avec elle ; je me trompois 
encore, car il fortit quelques jours après par 
le moyen d’une injedion pouffée avec plus de 
force qu’à l’ordinaireg Piqué de curiofité, tant 
pour favoir où ces os avoient pu fe cacher & : 
{e dérober aux recherches que j'en avois faites 
avec ma fonde, que pour naffurer fi les fur- 
faces montueufes que je touchoiïs étoient véri- 
tablement celles que j’avois foupçonnées; j’eus 
Ja tête d’un cadavre duquel je difféquai les 
deux oreilles ; je commençai par loreille droite 
que je coupai de maniere à m'inftruire fi bien 
de la pofition des parties, que je pufle couper 
la gauche comme il convenoit à l’examen que 
je voulois faire. Ayant coupé de celle-ci le 
canal offeux jufqu’a la membrane du tambour, 
j'enlevai cette membrane avec les offelets le 
plus exactement qu'il me fut poffible, & je 
pris la fonde avec laquelle je fondois mon 
malade ; je touchai cette furface montueufe, 
mais lifle, exaûement femblable à celle que 
je touchois dans l’oreille du malade. A légard 
du lieu ‘où les offelets féparés avoient pu fe 
loger depuis fi long-tems fans que je les ap- 


perçufle avec la fonde, j'en trouvai fufffam- 


ment, & j'aurois pu les toucher avec la fonde 


fans la longueur du canal qui m'empéchoit de 
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Vincliner vers les endroïts où j’auroïis pu les 
fentir : je m’aflurai donc, par cette diffe&ion 
qu'avec ma fonde introduite dans la caïfle du 
tambour, je touchoïs tout Pextérieur du laby- 
rinthe. 

Quoique mieux inftruit de Pétat du malade, 
mon intention curative ou plutôt palliative fut 
la même : je continuai les inje&ions, car il 
ne s’agifloit pas de laver la caille du tambour 
& d'empêcher le féjour du pus, qui quelque- 
fois couloïit en petite quantité, & d’autres fois 
f: abondamment qu’il chafloit un lardon que 


jintroduifois dans le canal, tant pour retenir 


une partie de la liqueur que jy avois injedée, 
que pout empêcher Pair de pénétrer jufqu’aux 
os découverts. Les injettions dont je me fins 
fervi & que j'ai variées fuivant lés tems, n’é- 
toient que de fimples décodions, comme celle: 
d'orge, d’ariftoloche longue & ronde ; quel- 
quefois celle de gayac ou de faffafras, dans 
lefquelles je mélois fouvert l’eau de chaux, 
Peau vulnéraie , de plantain, dé joubarde & 
autres. 


J'ai dit que quelquefois il fortoit du pus en - 


affez grande quantité; m’étant apperçu au bout 
de quelque tes qu’il en fortoit beaucoup plus 
que la caïffe du tambour n’en pouvoit contenir, 
& que ce foyer dont toutes les paroïs font offeu- 
fes n’en pouvoit fournir pat lui-même , je jugeai 
que la matiere purulénte devoit venir d’ailleurss, 
&, comme il n’y a que deux voies par lefquelles. 
le pus puiffé entrer dans la caïffe ; favoir, le 
conduit de l'oreille externe ou le conduit d’Euf- 
tache, que du côté extérieur 4l ny avoit au 
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eun gonflement, qu’en preflant tous les envi. 
rons il rie fortoit rien par le canal, je ne dou- 
tois point que le pus n’entrât dans la caifle par 
le conduit d'Euflache; je portai mon doigt dans 
Ja bouche, je preflai l’amygdale & il fortit du 
pus qui entra dans là caille, & j'en fis forur 
en inje&ant, ce qui mé donna occafion de faire 
quelques queflions au malade : il m’apprit une 
circonflance que jufquées-là j'avois ignorée, 
qui eft qu'avant fon mal d'oreille il étoit fujet- 
au gonflemernt de cette amygdale, gonflement 
qui quelquefois fe diflipoit de lui-même, & 
d’autres fois fé terminoit par fuppuration, & 
auquel il r’étoit plus fujet depuis la fuppura- 
tion de fon oreille : cette circonflance me fit 
penfer que cet abcès percé dans la trompe 
d'Euflache étoit la fource du pus qui fortoit 

ar loreille, & que s'il en furvenoit un aflez 
confidérable pour percer du côté du gofer, 
de maniere que les inje@ions faites par l'oreille 
puflent fortir par cette ouverture, on nettoye- 
roit plus facilement loreille, & que cette ou 
verture nouvelle ne fe fermant point, on dé- 
livréroit le malade dé la fujetion où il étoit 
de fe faire feringuer fept ou huit fois par 
jour; qu'une fois le matin & une le foir en 
fe couchant fuffroient, ce qui le foulageroit 
beaucoup. En effet, cette fujettion le chagri- 
noit & le jettoit dans Paffeion mélancolique 
à laquelle il avoit eu de tout tems beaucoup 
de difpoñtion. Comme il vouloit cacher: fon 
infirmité, je Pinfiruifis à fe feringuer lui-même, 
& je nallois plus chez lui que deux ou trois 
fois par femaine, & puis tous Îles quinze jours 
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pendant plus de dix ans. Alors je fus un à 
fans le voir à caufe d’un voyage qu'il fit en 
pays étrangers, d’où il m’écrivoit de tems en 
tems pour que je lui donnaffe mes avis fur 
fon indifpofition. Etant de retour , j’allai le 


voir; il me raconta qu'én route il avoit eu 


fon ancien mal à lamygdale gauche, qu'il avoit 
été obligé de féjourner hui jours à Lyon où 
M. Parifot, célebre Chirurgien de cette grande 
ville, Pavoit foigné, que fon abcès s’étoit percé, 
mais derriere la valvule du gofier, de forte qu’on 
n’avoit pu voir l’ouverture; que cependant 
depuis ce tems-là il crachoiït du pus, & qu'il 
en fortoit fort peu par Poreille; que fans doute 
le pus de loreille prendroiït fon cours par-là, 
comme long-tems avant je l'avois fouhaité , &, 
pour ainfr dire, prédit; je paffai la fonde dans 
l'oreille, & je trouvai le fond recouvert de 
chair : le malade fentit lattouchement de la 
fonde, mais fans douleur ; je ne portai pas 
plus loin ma curiofité. | 

Pour profiter de cet avantage procuré pa 
la nature, c’eft-à-dire, de l'ouverture qui s’é- 
toit faite dans le gofier , je fis faire une nou- 
velle feringue dont le bout fe terminoit en 
olive pour pouvoir boucher fi exa&ement le 
canal extérieur de l'oreille que la liqueur in- 
je@ée ne püt fortir, de maniere qu’étant pouf- 
fée avec force, elle püt fe faire pañlage par 
le canal d’Euflache, & fortir par la bouche; 
ce qui réuflit parfaitement pendant une quin- 
zaine de jours, après lefquels l'inje&tion pafla 
difficilement & peu à peu ne pañla plus du touë, 
& le malade guérit, Je ne doute point qu'il & 
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foit fait exfoliation, mais le malade ne s’en eff 
“point apperçu , quoiqu'il y ait fait beaucoup 
d'attention ; éomme il fe fait des exfoliations 
infenfibles, celle-là pouvoit être du nombre. 
Le fils d'un: de nos confreres qui ayoit été 
tourmenté pendant un an d'une douleur dans 
loreille, fans avoir de fievre bien marquée , 
ayant cependant perdu Poüie de ce côté, après 
un an de fouffrance, fut furpris tout-à-coup 
dun frifon confidérable à la fuite duquel :l 
eut une fievre accompagnée de’ délire. On lui 
fit une faignée du pied dans le fort de fon 
accès ; il s’'endormit, & cinq où fix heures après 
on le réveilla , parce qu'on apperçut fon oreiller 
plein de fang & de pus : il fe trouva fans” 
douleur, & peu de tems après fans fievres 
Après lavoir bien nettoyé, on introduifit dans. 
{an oreille une fauffe tente pour pomper le 
pus dont le canal étoit rempli. Les jours fi 
Vans, on injeta l’eau d’ orge avec un peu d'eau 
vulnéraire, & on méttoit dans loreille un petit 
lardon. Après quinze ou vingt jours d’un fem- 
blable panfement, on apperçut HS bafiri 
qui fervoit de récipient aux liqueurs injedées, 
lenclume & le marteau. Très-attenuf à ce qüi 
fortoit, quelques jours après on y trouva lé- 
tiers; & un ras ch l fentoit de la douleur, 
on vifta fon oreill , & on y apperçut un petit 
os de la fEnaNu de quatre lignes, large de 
deux, & fort mince, qu'on jugea être une 
exfoliation de là parte offeufe du canal. L'o- 
reille fuppura moins; enfin, toujours attentif 
à ce qui pourroit fortr par les injedions, un 
mois aprés il fortit une autre exfoliation grande 
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comme une lentille qui avoit une échancrüré 

qu'on crut être la moitié de la fenêtre ovale. 
Ces maladies font toujours irès -Jongues ; 

mais elles ne fe terminent pas toujours auf 

heureufement que celle dont je viens de par- 

ler. Les exfoliations qui fe font ainfi prouvent 
qu'il ny a point de cane; car quand les os 


af cariés dans. ces parties , ils ne fe féparent | 


que par parcelles : plus il s’en fépare, plus Pé- 
coulement des matieres eft abondant & fétide; 
& quand la carie a dans quelque endroit dé- 
truit l'émail de los, qu’elle en attaque la parue 
fpongieufe , eile eft incürable. Jai vu deux 


ou trois malades de cette efpece : Pun périt 


de la carie de l’apophife maftoïde. Il avoit eu 
une fupouraticn dans Poreille qui avoit été 
négligee & mal foigncte, & dont on ne pui 
me faire un récit fidele. La carie étoit non: 
feulement dans le fond de l’orei ile, mais aflez 
avant dns la partie antérieure de lapophilé 
mafloide , qui forme Île canal de Poreille. Jé 
propofai de découvrir la racine de cette apo+ 
phife, & d'appliquer deffus un trépan exfolia- 
tif; ma propofiuion fut rejetée, & j'appris quel: 
que tems après que le malade étoit mort. 

Les deux autres malades auxquels lapophife 
maftoïde étoit cariée, avoient la vérole dont 
ils furent traités; & après leut traitement, lu 
fut guéri fans Opération parce que la carie 
avoit pas fait beaucoup de progrès dans l’a 
pophife maftoïde; & l’autre mobtint guérnifoi 


‘que parce qu ‘on découvrit cette apophile, & 


qu'avec la gouge &'le maillet on emportä 
par le dehors us de los, pour parvenir 


L 


Des ToünmEtvRre 367 
än foyer de la carie , laquelle étant traitée 
felon l'art, on LAB guérifon, 


$.. V: 
Des àbcès qui fè forment derriere l'oreille. 


_ Il fe forme derriere Peilee. au-defflus de 
l’apophife maftoïde, fur la partie de los des 
tempes qui va joindre Poccipital & Pangle pof- 
térieur inférieur du pariétal, il fe forme, dis- 
je, des abcès qui font précédés de vives ‘dou- 
leurs dans toute la tête. La partie malade ef 
rouge, tendue, accompagnée de douleur lan- 
cinante & pulfative. La fievre qui accompagne 
tes fortes d’apoflèmes n’elt pas toujours vive 3 
le plus fouvent le poulx eft ferré, le malade 

a des fniMons irréguliers qui ne durent pas 
long-tems , & qui né font point fuivis d’au- 
#mentation confidérable de fievre : il y a de 


tes malades qui ne dorment point du tout 


d'autres qui font affoupis, & qui en dormant 
ont des treflailemens & des mouvemens con 


vulfifs. aux jambes, aux bras, & particuliere- 


ment aux lévres & aux mâchoiïres ; ce qui fait 
que pendant leur fommeil ils grincent des dents. 
Ces apoflêmes ne peuvent pas s'élever beau- 


Coup, parce qu'ils font bornés par lexpanfion 


aponévrotique qui couvre le mufcle fplénius 
s’il y en a qui s’'élevent davantage, c’eft parce 


. que le fu cellulaire fe met de la partie, & 


ceux-là font non-feulement plus élevés, mais 
plus étendus & prefque toujours œdémateux’à 


eur circonférence ; ceux qui ne s'élevent pref- 


. 
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que point du tout font trés-douloureux. Ces 
Variétés dépendent particulierement de l'endroit 
où fe fait la fuppuration ; il n’eft aucune de 
ces variétés qui ne piuffe mé fournir matiere 
à plufñeurs obfervations particulieres que je ne 
rapporterai point crainte d’être prohxe; niais 
ne voulant pas priver tout-à-fait les jeunes Chi- 
rurgiens du früit qu'ils pourroiént en retirer, 
je tâcherai de renfermer dans cet article les 
principales circonflances qui fe font trouvées 
aux Ouvertures que j'ai faites de ces fortes 
d'abcès, & dont je puis me reffouvenir. 

Les apoilêmes qui fe forment dans le lieu 
dont il s’agit font d'autant plus fêcheux, qu'ils 
+élevent peu & qu'ils font plus long-tems à fe 
terminer pär {üppuration ; car ceux qui s’éle- 
‘vent beaucoup & qui fuppurent promptementf, 
étant ouverts, fourniffent un pus louable, & 
guérillent auf promptement que le vrai phleg- 

mon des autres parties. Ceux au contraire qui 
ne s’élevent point, qui occupent peu d'efpace ; 
qui font long-téms à venir à maturité, aux- 
‘quels, étant mürs , on m’apperçoit au toucher 
que peu de fluûuation ; ceux-là, dis-je, forit 
très -fâcheux. Pour peu qu'il ÿ aït de Audua- 
tion, on ne doit point tarder d'ouvrir. Si on 
he’ trouve pot l'os carie, 1l eft au moins dé- 
hué de fon périofle : s’il y a aïe, elle pé- 
ietre ordinairement jufqu’au diploé, _quelqué- 
fois même jufqu’à Ja feconde table, à propor- 
tion du tems qu’on à difiéré de faire louver= 
ture de labcès. 

J'en ai ouvert dont on auroîit dû faire Pou- 
verture deux ou trois mois plus tot; & qu'on 
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ne s’étoit pas encore déterminé d'ouvrir dans 
l'efpérance d'obtenir par les topiques, ou la 
rélolution où une fluétuation plus apparente. 
T1 faut avoir fuivi de près ces maladies, & avoir 
fait attention aux variations qui leur arrivent, 
pour les traîter avec fuccès ; car un jour on 
croit y trouver de la fuétuation , & le lende- 
main on croit s'être trompé. J’ai vu plufeurs 
fois la fluduation fi apparente, que perfonné 
ne doutoit que le pus ne fût amañlé ; &, 
ayant remis. l’opération du foir au matin, ne 
plus fentir la fuctuation. Une foïs, entr'autres, 
ayant été appelé pour être préfent à l’ouverture 
d'une femblable tumeur , on voulut remettre 
encore l'opération , parce qu’on ne trouvoit 
plus la matiere affemblée, comme on lavoit 
trouvée la veille : mais rempli des obfervations 
que j'avois faites dans des cas femblables, je 
dis que ; s'il étoit vrai qu'on eût fenti la 
fluduation, la matiere y étoit encore; & pour 
le prouver fur le champ, je fis ferrer les na= 
rines du malade avec deux doigts; je le fis 
fouffler comme pour forcer Pair à fortir, & 
alors la tumeur qui paroïfloit vuide fe rem 
plit de pus : on ouvrit, & il fortit deux fois 
plus de pus que la tumeur apparente n’en 
contenoît. 

Ce pus qui venoit de deffous le crâne avoit 
percé les os pour fe faire jour au-dehors, ou 
plutôt s'étoit formé dans le diploé qui, comme 
on fait, eft fort épais dans cet endroit, & avoit 
percé les deux tables. L’interne plus mince avoit 
été percée la premiere ; & le pus s’étoit logé 
entre cette table & la dure-mere, & y avoit 

Que (aie | 
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_ caufé des douleurs fourdes que le malade avoit 
. fenties pendant plufieurs mois ; quelque tems 
après, la table externe ayant été percée, une 
portion du pus avoit pañlé entre cette table 
& le péricrâne , & alors le malade fentit de 
vives douleurs par linflammation du péricräne, 
& par la fuppuration qui s’en fuivit. C’eft du 
moins ce qu'on en peut juger, en examinant 
bien les faits, car on trouva la table externe 
percée par un trou qui n'avoit qu’une ligne de 
diamètre pendant que le diploé & la table in- 
terne étoient ufés de l'étendue d’une piece de 
douze fols, ce qu'on découvrit avec la feuille 
de myrte dont on fe fervit en lintroduifant 
dans l’ouverture pour prendre la table externe 
en deffous & la renverfer en dehors jufqu’à ce 
qu’on eût rendu louverture externe du crâne 
égale à l'ouverture interne, ce qui fe fit en la 
rompant à plufieurs reprifes, mais fans efforts 
& fans douleur. Cette opération faite on panfa 
la plaie comme un trépan, La fuppuration s'éta- 
blit; lexfoliation fe fit quinze ou vingt jours 
après, & le malade fut guéri en moins d’un 
mois, | 
Dans le récit que je viens de faire, il eft cer: 


tains faits que les jeunes Chirurgiens auront de 


la peine à comprendre : 1°. Pourquoi un apof- 
tème d’une telle conféquence qui auroit pu être 
ouvert trois mois plutôt, a fubfifté fi long-tems 
fans caufer la mort. 2°. Pourquoi on trouve un 
jour la fuduation, & que le lendemain on ne 
la trouve plus. 3°. Pourquoi le‘malade n’a fenti 
que des douleurs fourdes à la perforation de la 
table interne, & de très-vives à la perforation 


/ 


a À 


- 


! 


\ ! 


Î 


| D'E # AU MEME S  : Ait 
de la table externe, 4°. Pourquoi lexfoliation fe 
fit Î promptement. | RAA 

Les dépôts qui fuppurent ne caufent la mort 
que par les douleurs qu’ils caufent, ou parce 
qu'ils détruifent des parties néceflaires à la vie, 
ou enfin parce que le pus qu'ils renferment, 
étant abondant, & wétant pas évacué afez tôt, 
rentre dans la mafle du fang, & caufe des frs 
fons, des fievres ou des dépôts dans quelques 
vifceres. Les abcès dont nous parlons ne font 
point dans ce cas; ils fe forment lentement, 
les douleurs qui les accompagnent font long- 
tems fourdes, tant que la matiere n’agit que 
dans le corps de l'os & fur la dure-mere, & 
ne deviennent vives que quand la matiere, s’ap= 

rochant du dehors , ayant détruit lémail de 
os , parvient au péricrâne ; parce qué j'ai tou- 
jours trouvé cette membrane bien plus fenfible 


que la dure-mere. Aïnfi ces abcès qui fe for- 


ment dans le diploé fubfftent long-tems avant 


d'arriver au point de caufer la mort; mais dès 
les premiers jours de leur formation on devroit 


_les ouvrir. & ne point attendre qu’ils aient dé 
; P Ï 


truit los, car le malade eft toujours en dan- 
ger, non-feulement par rapport au pus qui 
féjourne , mais encore par rapport à d’autres 
accidens qui peuvent furvenir, & rendre la ma: 
ladie imfiniment compliquée & mortelle. Lorf= 
qu’on. eft afluré qu'il fe forme un abcès dans 
le lieu défigné , je fuis donc d’avis qu’on ouvre 
fur l'endroit douloureux, On y découvrira Pos 
& on appliquera le trépan exfoliatif jufqu’à ce 
qu'on ait détruit la premiere table & qu’on foit 
parvenu au diploë, S'il y a de la matiere for- 
| O ij 
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mée elle s’'évacuera, & s'il ny en a point, on 
aura beaucoup fait d'enlever la table externe; 
on gagnera tout le tems que le pus auroit été 
à la percer. | 4 
J'ai fait cette opération à-peu-près dans la 
circonflance que je viens de rapporter; je la 
propofai dans une confultation pour un malade 
qui fentoit depuis quinze jours une douleur 
fourde, dans Pendroit que j'ai défigné ; mais je 
trouvai d’abord de la contrariété de la part de 
quelques confultans qui, malgré tout ce que je 
pouvois dire, n'étant pas convaincus comme 
moi de la nature du mal, ne pouvoient confen- 
ür qu'on fit une incifion fur le crâne dans un 
lieu où il n’y avoit point d’enflüre, où la dou- 
leur même n’étoit pas confidérable, mais ce= 
pendant où il y avoit rougeur, & fous lequel 
le malade difoit fentir une douleur fourde de- 
puis douze ou quinze jours. Obligé , malgré 
moi, de temporifer en continuant cependant le 
régime , les remedes généraux & les topiques, 
les mêmes fymptômes fubfiflerent jufqu’au vingt- 
cinquieme jour : je fis de nouveau la propoli- 
tion d'ouvrir; on y confentit ; j'opérai & j’ap- 
“pliquai le perforauf fur los qui paroifloit fain, 
à cela près d’une rougeur éréfipélateufe dans 
 lPétendue d’un quart d’écu : à peine eus-je ufé 
la table externe.qu'il fortit une fanie puante & 
féreufe ; l’exfoliation fe fit dans fon tems, & le 
. «malade guérit. On peut juger par-là combien 
j'ai épargné de douleurs au malade, & de com- 
bien j'ai abrègé fa guérifon. 
Le fecond phénomène qu'il s’agit d’explhi< 
quer eft de favoir pourquoi on trouve un Jour 
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la fluêuation , & que le lendémain on ne la 
trouve plus. Cela n'arrive que Jorfqw On à né- 
gligé de faire Popération dans le tems, & de la 
maniere que j'ai dit. Quand la matiere à percé 
la table externe, c’eft-à-dire , dans le tems que 
les douleurs commencent d'être moins VIVES, 
on commence de fentir de la fluétuation, & 
on s'étonne de ce que le lendemain on ne l'ap- 
perçoit plus; ce qui vient de ce que la tumeur 


a été preflée, foit par le bandage & les com- 
prefles, foit parce que le malade s’eft couché 


du côté de fa tumeur, & que la compreflion 
dans Pun ou dans l’autre cas a fait rentrer la 
matiere fous le crâne : il eft fi vrai que c’eft 
cette compreflion qui la fait difparoïtre, qu’en 
touchant la tumeur comme pour ÿ appercevoir 
la fluduation, on eft étonné que linftant après 
lavoir fentie, pour peu qu’on appuie les doigts, 
on ne la fent plus. Veut-on encore s’aflurer 
mieux de ce fait, c’eft que, lorfqw’on ceffe de 
la fentir , on n’a qu à faire fouther le malade en 
lui ferrant les narines , comme je lai dit ci- 
deflus, dans linflant la tumeur fe remplit de 
pus , & la fluctuauion reparoit. 

Il me refte à rendre raifon pourquoi lexfolia- 
tion paroît quelquefois fe faire fi promptement. 
Pour Pordinaire, Pexfoliation des os cariés eft 
Jong-temps à fe faire : il y a même des cas, 
comme dans les os fpongieux , où elle ne fe 
feroit point fi on ne détruifoit la carie jufqw’à 
la partie faine de Pos, foit par l’applicauon des 
médicamens propres à la borner , foit par le 

cautere aûuel , par la rugine, le trépan, la 
gouge & le imaillet : l yena d’autres où non- 
OT 
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feulement l'exfoliaion Le fait fans ces lecopis: 
mais où elle paroït Le den promptement qu elle 
étonne ceux qui n'en favent pas la caufe. Pour 
rendre ce fait bien fenfible aux Eleves, je vais 
‘faire quelques comparaïfons entre l’altération 
des os & celle des chairs. 

1! arrive fouvent dans la gangrene feche que 
des lambeaux confidérables fe féparent fans 
pourriture, c’eft-à-dire , que le vif chaffe le 
mort; de la même maniere il y a des pieces 
d'os qui ayant perdu {a vie, foic par contufion 
& expolition à l'air, fe féparent de Pos fan, 
fans qu'il y ait de carie: j'ai vu quelquefois à 
la fuite d’un coup contondant fur le crâne que 
non-feulement la table externe, mais l’interne 
& le diploc enfemble fe font féparés fans qu'il 
foit arrivé de carie ; de même qu’on a vu les 
doigts, un bras entier , les jambes même fe 
féparer du corps fans pourriture : il ne fe fait 
point de fuppuration dans ces membres parce 
que la circulation ne s’y fait plus; & il ne fe 
fait point de carie dans la piece de Pos con- 
tus; parce que le pañlège des fluides y elt in 
terCepté; & alors les membres & les pieces d'os 
dont il s’agit fe féparent & tombent toutes en- 
ieres. Ces faits fout rares, mais ils ne font pas 
moins arrivés. 

Ces cas extraordinaires n’excluent point ceux 
qui arrivent ordinairement. Les fluides renfer- 
més dans la partie qui a perdu la vie peu- 
vent fermenter & fe pourrir; il efl pofible que, 
quelques-uns des vaiffleaux qui les contiennent 
fe foient confervé quelque communication avec 
Je tout, Soit par on foit par Pautre, foit 
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par tous les deux enfemble, il fe peut faire 
fuppuration & pourriture en quelqu’endroit du 
membre qui eft, pour ainfi dire , condamné à 
Ja mort; de même il peut arriver carie dans le 
centre de los contus; quoique cette piece doive 
fe féparer toute entiere. Mais que le Ledeur 


faffe attention que, dans le membre qui fe'perd 


& dans la piece d’os qui doit fe féparer, deux 
agens travaillent en même tems à leur deftruc- 


uon; dans le membre, l’un travaille à le fépa- 


rer tout entier, pendant que l’autre, je veux 
dire la pourriture , le détruit. Dans la piece 
dos, la carie qui eft dans le centre travaille à 
la deflrudtion de cette piece, pendant que les 


caufes de lexfolhation agiflent à la circonfé- 


rence de lendroit carié pour la féparer toute. 
entiere. Car Pexfoliation dont il s’agit n’eft pas 


cette partie de los pourrie où eft la carie ; 


c'eft une véritable exfoliation qui fe fait au- 
delà de la circonférence de cette pourriture : 
ce qui fe fépare a deux parties, lune vermou- 


lue, qui eft l'endroit carié, & qui, réduite en 
“pouffiere, fort chaque jour avec le pus; & l'aui 
“re efl folide, & la nature la fépare à la fin par 


feuillets où d’une feule piece. | 

s Après tout ce que je viens de dire, il me 
femble qu'on doit concevoir poutrquoi lPexfo- 
lation paroît fe faire, fi promptement. Pour 
rendre ce fait plus fenfible, je fuppofe un des 
abcès dont jai parlé ci- devant, particuhere- 
ment celui auquel Pexfoliation fe fit quinze jours 
après louverture ; &: je dis que comme Îles 
caufes de la carie & de Pexfoliation agiffent 
en même tems, & que ces caufes ne fe con- 
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trarient point dans leurs effets, il réfulte que 
quand on ouvre labcès, l’exfoliation peut être 
fort avancée, de maniere que fi on ouvre l’ab- 
cès fort tard, on la trouve faite, ou du moins 
elle fe fait, foit totale ou en partie, peu de 
tems après louverture; c’eft ce que j’ai vu plu- 
fieurs fois, & ce qu'ont dû obferver ceux qui 
ont traité de femblables maladies. 
Les abcès dont j'ai parlé jufqu’ici, r’occu- 
poient qu'un feul os; mais quand un bâton, 
une pierre, ou une balle de moufquet, ont 
porté fur -une future, deux ou trois os peuvent 
être affectés, J’ai vu un coup de balle fur la 
future qui joint l’os temporal avec loccipital 
fans folution de continuité à la peau, qui pen- 
dant un mois avoit été fort négligé; 1l étoit 
furvenu des fymptômes prefque femblables à 
ceux des fuppurations & caries dont j'ai parlé 
ci-deflus, Le malade fentoit de vives douleurss 
je fis une ouverture; il en fortit peu de pus, 
quoique les deux os fuffent découverts le long 
de la future de la longueur d’un pouce, & de 
la largeur de quatre à cinq lignes. Dans le mi- 
lieu de cette étendue il y avoit un trou aflez 
petit par lequel étoit forti le peu de matiere 
-que J'avois trouvée. Je l’aggrandis enfuite avec 
la pointe d’une feuille de myrte, & alors il 
forut une cuillerée de pus fameux & puant. La 
carie avoit commencé dans la future, avoit 
gagné le diploé des deux os, avoit détruit la 
table interne, & le pus s’étoit répandu fur la 
dure-mere, Je ne fis point le trépan, j'achevai 
d'aggrandir le trou en rompant & renverfant 
en dehors la table externe des deux os avec la 
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petite extrémité d’une fpatule dont je me fer- 
vis comme d’un élévatoire. Le pus ayant une 
iflue libre, je panfai le malade à lordinaire. 
Quinze ou vingt jours après, l’exfoliation des 
deux portions d'os fe fit, & la plaie fut fer- 
mée en quarante jours à compter de l’ouver- 
ture. | 
Par une caufe bien différente , j'ai vu arri- 
ver une carie prefque femblable à celle dont 
je viens de parler. Un salpa, maladie que tout 
le monde connoït, qu’un homme de quarante 
ans portoit depuis quinze ans à extrémité pof- 
térieure de la future fagittale, joignant la lamb- 
doïde , s’étoit depuis plus de fix mois terminé 
per fuppuration; la tumeur avoit caufé en dif- 
férens tems beaucoup de douleur, la fievre 
même. Elle avoit paru nombre de-fois difpo- 
fée à la fuppuration, devenant rouge , doulou- : 
reufe, caufant de la fievre; mais chaque fois 
un cataplafme de mie de pain & de lait appai- 
foit ces accidens; il n’en fut pas de même cette 
derniere fois : elle fe termina véritablement 
par fuppuration ; ce ne fut qu'après y avoir 
appliqué pendant quinze jours des cataplafmes, 
.… & pendant plus d’un mois Pemplâtre de dia- 
 chilon avec les gommes, qu’elle s’ouvrit fans 
opération : il men fortit fpontanément que des 
matieres fanieufes & très - fétides; mais en la 
preffant, il en fortit des matieres mélées blan- 
ches & jaunes, car ces fortes d’apoftêmes font 
du genre des athérômes, fléatômes & méliceris. 
Je voulus faire une grande ouverture pour éva- 
cuer le tout; mais le malade, ne fouffrant plus, 
“n'y confentit point, En continuant les emplâ- 
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tres, l’ulcere fe confolida ; mais la tumeur fub- 


fifa, & peu’à peu en fept ou huit mois elle 
devint plus groffe qu’elle n’avoit jamais été; 


elle s’enflamma, devint très-douloureufe, ac- 


compagnée de fievre & d’infomnie; entin le 
malade ne voulant fouffir aucune opérauon, 
la peau tomba en gangrene, la tumeur s’ouvrit 
& fe vuida. Je mis mon doigt dans louverture 
& je trouvai l'os: découvert & inégal : comme 
cette inégalité étoit trop confidérable pour n’être 
que celle que forment les futures, je jugeai que 
Vos étoit carié , & qu'il falloit emporter tous 
les tégumiens qui avoient formé ou fervi d’en- 
veloppe à la tumeur, ce que je fis fans cau- 
fer beaucoup de douleur au malade, parce que 
plus de la moitié de ces tégumens étoient tom- 


bés en pourriture. Les ayant coupés au niveau 


de la peau qui couvre Pos, je touchai à nud la 
carie, & grattant avec l’oncle, j’enlevai jufqu’à 
la table interne tout ce que je pus de ce qui 
étoit vermoulu, & toutes les mauvaifes chairs, 
tant celles que l’on nomme fongueufes, qui fe 


forment dans la carie même ou fur les bords, 


que celles que je foupçonnois être le refte du 
kifte. Je panfai Pulcere avec la charpie feche; 


le lendemain je me fervis de la rugine pour : 


emporter le refle de la carie jufques & com- 
pris même une portion de l'os fai , ménageant 
cependant la table interne. L’ulcere fuppura , 
fe mondifia; il fe forma des chaïrs fermes, gre- 
nues, & telles qu'il convient pour former une 
bonne cicatrice , qui fut pourtant plus d’un mois 
avant que d’être parfaite. # 


Il m'arrive pas toujours que de pareilles caries 
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fe terminent fi avantageufement, fur-tout quand 
elles font négligées par ur Chiruroien umide, 
où par un malade défobéiffant. Il s'autorifent 
mutuellement à rejetter un avis falutaire. Un 
Gentilhomme de Picardie étant venu à Paris pour 
quelques affaires, la veille de fon départ pour 
sen retourner, fe reflouvenant qu'il étoit ma- 
lade, vint chez moï pour me confulter fur fa 
maladie. IL étoit avec un Chirurgien qui le pan- 
 foit depuis long - tems , & qu'il avoit amené 
avec lui pour le foigner dans la route. Depuis 
un mois qu'ils étoient dans cette ville, ils n’a- 
voient coufulté perfonne. Il’ s'agifloit d’un salpa 
que le Gentilhomme portoit depuis bien des. 
années. Jamais gangrene ni carie n’avoit frappé 
mon odorat fi défagréablement que Pulcere qui 
en étoit réfulté; il étoit de la largeur d’un gros 
écu , placé fur la partie moyenne de los oc- 
cipital vis-à-vis l’'éminence cruciile qui fépare 
Jes quatre foffes de la furface interne de cet 
os, dans lefquelles font logés les deux lobes. 
poftérieurs du cerveau & ceux du cervelet, La 
circonférence de cet ulcere étoit bordée de: 
chairs fongueufes, puantes, noires & faigneufes, 
& le milieu étoit formé par une carie très- 
profonde qui attaquoit l’os dans fon endroit le 
plus épais. Je propofai d’emporter tous les 
bords, de ruginer los, &'faire autres opéra- 
tions que je croyois convenables; le malade fe 
récria prefque auf haut que s’il eût été daris Pa- 
pération même, & le Chirurgien de fon côté re- 
mit promptement l’emplâtre, m'afurant qu'il 
avoit déja attiré bien de petits os, & qu’en 
en continuant l’ufage il attireroit le tout & gué- 
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. xiroît fon malade. Lorfque je vis que la raïfon 


m'étoit pas une monnoie qui eut cours chez 
ces gens-là , je me tus pour m'en délivrer. 
Quelques tems après un des amis du malade 
me dit qu'il étoit mort d’apoplexie. Pour en 
chercher la caufe, on n'ira pas bien loin; cette 
hiftoire ne mériteroit pas d’être racontée, fi elle 
ne m'avoit donné occafñon de faire les réfle- 
xions fuivantes. 3 

Je ne m'étonne pas de la confiance que cer- 


tains malades ont pour leur Chirurgien ; mais 


je ne puis concevoir celle awavoit ce Gentil- 
P q 
homme pour le fien, qui avoit laiffé tomber en 


gangrene une tumeur, qui foignée par le moin- 


dre apprentif, eùt eu des fuites moins fâcheufes. 
Ne pas connoîtréflune carie que fa mauvaife 
manœuvre avoit occalionnée, attribuer à l’ex- 
tradion faite par fon emplâtre la fortie des 
petites pieces d’os qui fe trouvent dans toutes 
les caries où l’os eft vermoulu, aflurer que fon 


emplâtre enlevera le refle des os, & que le ma- 


lade fera guéri; il me femble entendre ce chat- 
latan qui prône & diflribue un emplâtre avec 


lequel il prétend attirer les balles qui font pet-- 


dues dans les membranes & même dans les cavi- 
tés du ventre & de la poitrine : maïs ce qui 
m'étonne, c’eft que, malgré l’abfurdité de ces 
prétentions, il y ait des gens d’efprit aflez cré- 


dules pour y ajouter foi. La plüpart prévenus 


en faveur d’un remede, ne fe donnent pas la 
peine d'examiner & d'approfondir les faits, ne 


veulent pas même être détrompés par les gens 


de Part; ils répondent toujours, j’ai vu, lorf- 
ge e * , e ° . à 
qu'ils devroient dire, j'ai cru voir; j'en pour- 
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rois citer mille exemplés fur différens fujets, 

mais en voici un fur celui que nous traitons 

actuellement. | 
M.*** attaqué d’une tumeur au-deflus de 


lapophife maftoïde, qui étoit peu élevée, mais 


fort étendue du côté de l'os occipital, à laquelle 
cette apophife fe joint par future, étoit entre 
les mains d’une Dame de Charité, laquelle lui 
promettoit guérifon par le moyen d'un em 
plâtre, dont elle faifoit des cures fans nombre, 
à ce qu'elle difoit. M. * * * avoit été témoin 
d’une de ces cures, fur une femme qui avoit 
une tumeur au col, que lemplâtre avoit fait 
fuppurer , percer, & vuider fans faire ouver- 
ire, & qui fut guérie en un mois de tems®: 
témoin d’une pareille cure qui métonne que 
les ignorans, il s’étoit déterminé à fe mettre 


entre les mains de ladîfte Dame. De puis plus de” 


deux mois qu'il fe fervoit de Pemplâtre & qu'il 
fouffroit confidérablement , fa tumeur s’étoit 
élevée & refloit toujours dure : il perdoit quel- 
quefois patience, mais la Dame le rafluroit. IL 
m'envoya prier de le voir. J’examinai fa tu- 
meur que je crus être un exoftofe vérolique ; 


cet examen fe fit en préfence de fept ou huit : 
perfonnes, hommes & femmes; ce qui n’em- 


pécha de dire tout ce que je penfois. J’annon- 
_çai pourtant que les os étoient gâtés, & qu'il 
falloit faire l'ouverture; fur quoi plufeurs des 


afiftans & fur-tout les dames s’écrierent qu'il 


falloit envoyer chercher Pemplâtre d’un mili- 
taire ,- qui avoit da vertu de fondre les os, & 
même quand ils ne fe peuvent pas fondre, de les 
féparer , & les faire tomber en efquille, 
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Que peut-on répondre à à de pareilles propo* 
fiions{ Je me retirai fans rien dire; mais un 
‘ami du malade qui étoit préfent à la confulra- 
tion, s’apperçut par mon filence, que je n’étois 
pas content. Îl vint me trouver, & comme je 
le connotilois pour ami intime du malade, je 
ne fis. point difficulté de lui déclarer que la tu- 
meur dont 1l s’agifloit étoit un exoftofe véro- 
Jique, & que fi on ne mettoit pas inceffämment 
le malade dans les remedes, il périroit miféra- 


blement. 11 rendit compte au malade de notre 


converfation , lequel l’aflura que je me trom- 
pois par des raifons qu'il lui dit & que je dirai 
ci-après. Le fentiment des Dames prévalut ; 
lemplâtre du militaire fut mis en ufage; il fur: 
vint au malade des pefanteurs de tête ;'perte 
de mémoire, abfence defprit, un affoupiflement 
fr confidérable , qu'il dôrmoit en mangeant fa 
foupe : une tumeur parut au milieu du front ! 


qui s’étendoit jufqu’à Ja racine du nez, linté- 


rieur de cette partie fe gonfla , le malade , 
croyant avoir le nez rmorveux, fe mouchoit à 
tout moinent, avoit quelquefois peine à ref. 
pirer par les narines, ce qu'il attribuoit à un 
enchifrenement qu’il difoit ni avoir pris en fe 
promenant dans fon jardin. La premiere, tu- 
meur augmentoit plutôt que de diminuer; en 
fin fon ani, s'étant apperçu que dans la con- 


verfation il déraifonnoit , l’engagea de me voir 


en particulier pour DE puiffions conférer 
hbrement. 


Je tonchai d’abord fa premiere tumeur qui, 


étoit augmentée confidérablement, mais n avoit 


point changé de nature, toujours dure ; & fans 
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äucune difpofition à fuppurer : j’examinai fon 
front & fes narines ; & il me raconta, comme 
il put, car il balbutioit , tout ce qui s’étoit paflé 
depuis quarante jours qu'il fe fervoit de l’em- 
plâtre du militaire. Le tout bien confideré, je 
ui aurai qu'il avoit la vérole, & que fes tu- 
meurs étoient des exoflofes véroliques; ce qu'il 
ne vouloit pas.croiré, parce qu'il avoit été 
traité de cette maladie par un habile homme; 


qu'il ne me nomma pas. Au récit du traitement 


qu'on lui. avoit fait, je reconnus. qu’on Pavoit 
traité par extindion; & lui ayant perfuadé que 
cette maniere de traiter la vérole étoit incer- 
taine & fautive, 1l fe mit entre mes mains : je lui 
fis le traitement ordinaire : aux premieres fric 
ions les douleurs cefferent. Au huitieme jour 
de falivarion, fa premiere tumeur s’étoit abaïflée 
confidérablement ; la tumeur du front & le gon- 
flement des narines étoient prefque entiere- 
ment diffipés ; la tête étoit dégagce & toutes 
les fon@ions animales rétablies, Environ le ving- 
tieme jour de la fahvätiôn, je touchai la pre- 
miere tumeur, & je fentis une crépiration qui 
me fit juger que lexfoliation pouvoit être faite; 
je crus devoir louvrir & le malade y confen- 
tit. Je trouvai effectivement deux pieces d'os 
féparées, l’une appartenante à l’os occipital & 
Vautre à los des tempes : celle de Pos occi- 
pital avoit toute Pépaifleur de los; les deux 
tables & le diploé fe tenoient enfemble ; mais 
la piece féparée de l'os des tempes n’étoit que 
la table externe fous laquelle je trouvai une 


carie pénétrante dans la partie fpongieufe de la. 
 pophife mafloïde, je la détruifis par les moyens 
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ordinaires. Ce malade guérit parfaitement 3 il 
feroit mort infailliblement, comme plufieurs à 
qui l’on n’a pu perfuader qu’ils avoient la vé- 
role, foit par honte d’avouer la caufe de leurs 
maux, foit parce qu'ils étoient obfédés par des 


charlatans qui s’étoient emparés de leur con- 


fiance. J’ai ouvert des cadavres des gens morts 
de pareille maladie : aux uns, j’ai trouvé les 
apophifes mafloides & pierreufes entierement 
détruites par la carie ; aux autres, tout linté- 
rieur du nez, les lames fpongieufes , l'os cri- 
bleux, Pos planum, les os du palais, le vomer 


& même la bafe de los fpémoïde. Dans d’au- 


tres, la mâchoire inférieure tombée toute en- 
tiere ou en partie, les joues, les levres man- 
gées, la langue fortie au-dehors , ne pouvant 
être contenue dans Ja bouche, qui, pour aim 
dire, n’exifloit plus, 


$ VL 
Des Gouëtres & des Loupes. 


A la partie antérieure de la gorge il fe forme 
des tumeurs que je diflinguerai feulement en 
celles qui fuppurent prefque toujours, & en 
celles qui ne fuppurent point ordinairement, 
maïs qui peuvent fuppurer. Parmi les premieres, 
les unes fuppurent promptement, comme font 
les abcès phlegmoneux & ieur fuppuration elt 
fouable ; d’autres font plus long-tems à fe ter: 
miner par fuppuration & leur pus eft ordinai- 
rement de mauvife qualité. Pour ouvrir celles 
qui fe terminent par fuppuration, on PE 
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les régles générales qui font d'ouvrir dans le 
heu où la fuétuation eft la plus apparente, à 
l'endroit le plus déclive, & d'éviter de couper 
les gros vaifleaux & äutres parties refpedtables 3 : 
j'ajouterai que , dans l'ouverture de ceux-ci 
quand lé foyer de Pabcès éft fous le mufcle 
péaucier, on n’eft pas reftreint à fuivre [crupus 
leufement la diredion de fes fibres ; car sil y a, 
quelques brides à détruire , ou qu'on veuille fe 
procurer uné plus grande ouverture , on eft 
obligé de couper quelques-unes des fibres de 
ce mufcle tranfverfalement ; mais il faut éviter 
de couper la jugulaire externe, où quelques- 
unes de fes groffés branches. 

“À Pégard de ceux auxquels la fuppuration 
eft lente à fe former, il faut différer d’en faire 
l’ouverture jufqu’àa ce que leurs duretés foient 
difipées où confidérablement diminuées. L’ex- 
périence nous apprend que , quand oh ouvre 
trop tôt ces fortes d’apoftèmes, les duretés fub- 
fiftent, & qu'au contraire en différant de fare 
Pouverture , la matiere en fe formant les amo- 
lit; & c’efl dans cette circonftance qu’on peut. 


* dire véritablement que le pus fait le pus; ia. 
‘même expérience nous apprend auf que la. 


confolidation de l’ulcere eft plus prompte &. 
plus facile, quand, avant d'ouvrir, on a atten- . 
du le degré de maturité convenable; au lieu. 
que, quand on ouvre un apofñlème dont le fond 
ou la circonférence font encore durs, les pans 
femens font douloureux, il croît de mauvaifes | 
chairs, la fuppuration n’eft point louable, & 
fouvent ce qui étoit dur s’endurcit davantage; 


Pulcere devient fifluleux, carcinomateux , ou 
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de quelqu'autre mauvais caredere. À Pégard 
de celles qui re fuppurent point, elles exigent 
d’autres opérations dont nous allons parler. 

Les loupes font du genre des tumeurs qui ne 
 fuppurent pas ordinairement : il y en a dont 

Ja bafe eft fort large ; d’autres qui ont une 
bafe étroite ou un pédicule ; il y en a de 
dures, de molles, d’adhérentes, de détachées, 
de mobiles, de charnues, de variqueufes, de 
glanduleufes, de graïfleufes, qui, n’ayant pu 
étre diffipées par lapplicaion des topiques, 
exigent qu'on en fafle Pextirpation. Je ne me 
reflreimdrai pas à celles qui attaquent le col, 
mais elles feront mon principal objet; & fi 
jentame quelque difcours fur les loupes des 
autres parties, qu'on ne le regarde pas comme 
uve digreflion inutile; j’y ferai obligé quelque- 
fois, pour mieux me faire entendre. De plus, 
comme je vais parler des loupes en général, 
j'éviterai beaucoup de répétitions, lorfqu’il s’a- 
gira de Pextirpation des loupes de quelqu’autre 

aftie. 

Quand la loupe, qu'on veut extirper, n’eft 
adhérente ni à la peau qui la couvre, ni aux 
parties fur lefquelles fa bafe eft appuyée , il faut 
conferver beaucoup de peau, & tout, s’il eft 
poffible ; car il y à telle loupe que fi l’on em- 
portoit avec elle toute la peau qui la recouvre, 
on feroit une plaie d’une étendue immenfe ; au 
lieu qu'il faut que, l’opération étant faite, la 
plaie foit plus petite que la bafe de la tumeur 
que l’on à emportée; à quoi on ne pent par- 
. fartement réuffir.que lorfque la peau eft mobile: 
alors ayant fait fur là tumeur une incifion juf- 
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qu’au kille , affez grande pour y paffer les doigts, 
on détache là peau d’avec le kifle dans toute 
fa circonférence ; on allonge la premiére inci- 
fon jufqu'à ce qu’elle foit aflez grandé pont 
donner la facilité de détacher la bafe de la lou- 
pe des parties fur lefquelles elle eft appuyée, 
& la faire pafler enfuite toute entiere ou en 
partie par cette incifion. C’elt le moyen d’em- 
porter entierement la tumeur & fon kifle, cé 
qui eft effentiel; car pour peu qu'il refle de ce 
kifle, on court rifque de voir renaître une fe- 
conde loupe, quelquefois plus fâcheufe que la 
PSE us SD MÉRPMEMNNE EL à 

Par cette maniere d’opérer on conferve toute 
la peau , & en la rapprochant & la mainte- 
hant doucement dans: cette fituation par des 
comprefles & un bandage convenable, elle fe 
réunit promptement & auf facilement que dans 
une plaie fimple : mais on n’opere pas toujours 
fus des loupes fans adhérences ; il ÿ en a qui 
ont des attaches fi fortes avec la peau, qu'on 
ne peut les extirper fans emporter la peau 
même. Avant d'aller plus loin, il eft bon de 
faire comprendre aux jeunes Chirurgiens ce que 
nous entendons par adhérence, & quelle en eft 
la caufe. Toutes les parties du corps font liées 
les unes aux autres par le tiffu cellulaire, & les 
loupes que je dis n’être point adhérentes, font 
attachées par ce lie commun, à la peau & 
aux parties fur lefquelles leur bafe eft appuyée. 
Ce n’eft donc point dé cette adhérence dont 
je veux parler, L'autre eft bien plus forte, & 
des doigts ne fuffifent point pouf la féparer: 
La premiere eft naturelle, & la «es eff 
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caufée par les inflammations qui font furve- 
nues & fe font diipées nombre de fois pen- 
dant le long cours de la maladie, ainfi que je 
Vai fait remarquer ®n différens endroits de cet 
ouvrage, 

Mais comme LE ie cette adhérence de 
la peau ne regne pas dans toute l’étendue de la 
tumeur, on fait en forte de couper de maniere. 
de conferver de la peau , ce qui r’eft point 
adhérent , & laifler la piece adhérente attachée 
à la tumeur ; on détache feulement avec les 
doigts toute la peau qui n'eft point adhérente:. 
on fe procure la facilité de détacher de même 
la bafe de la tumeur ; on la tire à foi pour la 
faire pañler par la plaie , & l'extirper avec la 
portion de peau adhérente qu'on 4 avoit laïf- 
fée. à 
Quand la peau eft adhérente ds toute lé 
tendue de la loupe, on fait une incifion circu- 
laire qui comprend toute la tumeur , ou une. 
grande partie ; on porte le doigt fous fa bafe, 
} &, fi fous cette bafe il n’y a point d’adhérence ;: 
on la détache, comme on a fait dans les deux 
cas précédens z mais fi cette bafe eft adhérente, 
comme les doigts ne peuvent point opérer 
cette féparauon, on fe fert du biftouri & on 
acheve d’extirper la tumeur avec la peau qu’on 
y a laiffée. En féparant cette bafe avec le bif- 
tour, il ne faut rien Jaiffer de ce qui failoit: 
adhérence ; 11 vaut nueux emporter une por- 
tion de la parue faine ; & comme tout cela: 
ue fe fait point fans efiufon de fang, il faut 
opérer avec célérité pour Parrêter prompte- 
,ment, ce qui fe fait par Pune des trois manieres 
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que nous avons propolées dans le nue des 
Plaies. 

Il y a des Praticiens qui entament ces tu- 
meurs & les détriifent avec le cauflique, mais 
leur pratique eft bien plus cruelle que les opé- 
rations que nous venons de décrire. La pres 
nuere application de leurs caufliques fait fouf- 
frir pendant quâtre où cinq heures des douleurs 
infiniment plus vives que celles que caufe linf- 
trüment tranchant; encore fi les foufirances fe 
bornoient là, & que la loupe füt totalement 
emportée , on pourroit fe confoler ; mais la 
tumeur meft qu'entamée , 1l faut que Pefearre 
tombe; on fait enfuite une feconde application 
. du cauflique fur l'endroit d’où Pefcarre s’eft fé 
parée, & cette feconde application plus dou- 
loureufe que la premiere eft fuivie d’un grand 
nombre d’autres applications encore plus dou- 
loureufes, & qui chacune durent fi long-tems, 
que la plupart des malades perdent enfin pa- 
tience , & abandonnent cette cruelle maniere 
dopérer. 

Les loupes qui font dures, fébirééuires & dou- 
Joureufes , doivent être emportées de bonne 
heure , parce qu’elles déviennent carcinoma 
teufes ou cancéreufes. Pour peu que dans ces 
loupes la peau paroifle altérée, je Pemporte 
toujours avec la tumeur, parce que jai vu quel- 

quefois que quand on fe life, elle devient 
dure, douloureufe, s’enflamme, & qu'il en ré- 
fulte un ulcere de “difficile confolidation. 

Les loupes molles font prefque toujours 
graifleufes. J’en ai trouvé qui étoient rondes, 
@blongues & tres - mobiles ; ; ayant ouvert la 


Fe 
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peau dans toute leur longueur , je les ai trou- 
 vées faciles à féparer avec le doigt, & lifles 
comme fi tous les vaiffeaux fécréteurs n’avoient 
choifi qu'une feule véficule } pour y dépofer la 
| graifle qui étoit plus ferme qu'ailleurs; je les 
ài emportces prefque fans eflufion de fang, & 
la plaie s’efl, guénie très - facilement. D’autres 
Joupes graïfleules ne font point fi mobiles ni 
f bien circonfcrites. De l'endroit le plus émi- 
nent où elles paroiffent un peu plus fermes que 
celles dont je viens de parler, jufqw'à endroit 
du membre que l’on peut regarder comme fain,' 
cette fermeté que l’on fent au centre va tou- 
jours en dimiouaut; de forte qu'on n’apperçoit 
preique pas où font les.bomnes de la tumeur; 

c'eft dans cet endroit qu'il faut couper : on ne 
peut pas conferver la peau comme dans l’autre 
efpece de coupe, parce que la graiffe ÿ eft 
adhérente dans touté fon étendue, *& que fi on. 
vouloit la féparer, outre que cette opération 
feroit infiniment longue & douloureufe , elle 
deviendroit inutile, parce que la peau feroit 
fi mince, qu'elle tomberoit en gangrene; 1l eft 
vrai qu'en y laiffant de la graifle pour la rendre 
plus épaille, l'opération feroit plus facile : mais 
les fuppurations de pareilles graifles font. vi- 
cieufes : il s’éleve de lulcere des chairs fon- 
gueufes, ou des champignons durs & d’une 
fenfibilité fi grande , que l’ulcere dégénere en 
carcinôme. J'ai été obligé fouvent de les em- 
porter, en y comprenant beaucoup de la par- 
die: faine , & d'en couper à plufieurs reprifes , 
parce que j'avois ménagé mal-à-propos la pre- 
imiere fois quelques endroits qui me payoifloient 
fort fains. 
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. Ce que je viens de dire n’étonnera point 
ceux qui auront obfervé, comme moi, que 
quand les tumeurs graiffeufes font négligées de 
la part des malades, elles devinnent cancé- 
reules ; 1l arrive fouvent qu'ils les négligent, 
parce qu’elles ‘exifient long-tems fans leur cau- 
fer la moindre douleur; elles groffiffent lente- 
ment , & même parvenues à une groffeur énor- 
me, elles nincommodent le malade que par 
leurs poids, tant qu'elles ne font point enta- 
mées; mais quand elles s’ulcerent d’elles-mêmes 
où par accident, elles dégénerent fouvent en 
un çarcinome qui oblige d’emporter Pulceré 
& toute la tumeur, & fi en faifant cette opé- 
‘ration, On ne coupe pas bien avant dans Îa 
partie faine , & qu'on laïfle quelque portion 
de graïfle fufpete, lPulcere fuppure bien d’a- 
bord, mais il devient enfuite cancéreux. Pour 
prévenir ce fâcheux état, il faut donc dans 
opération, couper plutôt plus que moins; & 
encore ne réuflit-on pas toujours, car j'ai Vu 
de ces loupes au bras & à la jambe. pour 
lefquelles on a été obligé d’amputer le mem- 
bre, aprés y avoir fait deux ou trois opéra- 
tions infructueufes : le caractere que prennent 
ces ulceres eft étonnant ; je ne ciois pas que 
nous ayons un aflez grand nombre d’obferva- 
tions pour entreprendre d’en donner Pexpli- 
cation. 

J'ai vu quelques-unes des loupes que Pon 
appelle charnues, dont Pulcere après Pextirpa- 
tion s’eft terminé à-peu-près de même; mais 
je nai pu m'einpêcher de croire que cela n'ar- 
rivoit que parce qu'on avoit PRES 
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portions affedées du même vice. Ces loupes 
prétendues charnues font quelquefois pleines 
d’une fubflance qui paroït femblable- à un ris 
de veau. La premiere que j'ai vue s’étendoit 
depuis l’oréille le long du mufcle fterno-mafñtoi- 
dien jufqu'au bout antérieur de la clavicule : 
elle avoit la groffeur & la forme d’un concom- 
bre. Une femme de Courbevoye, village près 
Paris, la portoit; elle étoit venue voir M: le 
Gendre, Chirurgien très - expert, qui lui or- 
donna quelques cataplafmes pour la difpofer 
à Popération qu'il promit de lui aller faire 
dans fon village; mais ayant été nommé par. 
Louis XIV pour être le premier Chirurgien de 
fon petit-fils le Roi d'Efpagne, il légua tous. 
les malades qu'il avoit alors à fes Confreres ; la 
femme, dont je parle, fut une de celles dont 
1] me chargea. Ftant allé à Courbevoye pour 
Ja voir, je trouva qu'un Chirurgien d’une com 
pagnie de Gardes-Suifles s’en étoit emparé. Ce 
Chirurgien promettoit de la guérir fans opéra: 
tion ; 1] demeuroit dans le même village ; il 
voulut bien cependant me faire voir la tumeur: 
fur laquelle il avoit appliqué un emplâtre fon- 
dant dont la malade s’accommodoit mieux que 
des cataplafmes ordorinés par M. le Gendre, 
qui Pempéchoient d'aller aux chanps. Cepen- 
dant mes difcours plurent à la malade, & ne 
déplurent point au Chirurgien, parce que je 
ne défappronvai pas le deflein qu'il avoit de 
fondre la tumeur, ni lemplâtre qu'il employoit 
pour y parvenir. Six femaines s’étoient écou- 
fs. & je ne fongeois plus à cette malade, 
Jorfque le Chirurgien vint me prier de Pallex 
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voir; fa tumeur étoit confidérablement aug- 
metée, & fur fe fommet il ÿ avoit une place 
de la grandeur d'un hard, mollette & d’un 
rouge-brun , où on appercevoit une fluéuation 
fenfible, qui n’étoit pas profonde & n’annon- 
çoit pas un fluide abondant ; car, pour peu 
qu’on prefsät cet endroit, le fluide s’écartant à 
droite où à gauche, on fentoit un corps dur, 
ce qui me fit; juger que la fuppuration ne s’étoit. 
point faite dans le corps " la tumeur, mais 
à la circonference. Pour ne point inquiéter la 
malade, je me contentai de dire qu’en conti- 
nuant l’ufage de l’emplâtre, la tumeur fe per= 
ceroit dans ce lieu, & qu’alors on jugeroit de 
ce qu'il y auroit à faire. Etant forti, j’annonçai 
au Chirurgien que la tumeur perceroït bientôt, 
parce que cet endroit de la peau rouge-brun 
tomberoit en pourriture , que lefcarre com- 
mençant à fe féparer il fortiroit du pus, mais 
en petite quantité, parce que la fuppuration ne . 
s’étoit faite que. dans les graifles, & qu'après la . 
féparation totale de lefcarre, il refleroit une 
ouverture affez grande pour Pécouiement dr 
pus, mais qui ne fufiroit pas pour extirper là. 
tumeur ; qu'alors il faudroit ouvrir haut & bas 
pour découvrir le corps de la loupe, qu’on en’. 
détruiroit les adhérences & qu’on lextirperoit. 
Mais comme il n'avoit pas perdu tout-à-fait 
l’efpérance de fondre la tumeur , mon difcours 
ne Jui fit pas beaucoup d'imprellion; & quoi- | 
que Îles chofes que je lui avois prédites fuffent 
arrivées , 11 n'efpéra pas moins , parce qu après 
l'évacuation du pus, tout le voifinage s'étant 
dégonflé, la tumeur lui parut être fondue de 
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moitié. Lui & la malade qui fe fentoit foulagée 
crioient viéloire 3. mais peu de tems après le 
corps charnu ou glanduleux commença de pa- 
roître à l'ouverture, s’y engagea , & peu-à-peut 
il en fortit une fi grande quantité au-dehors, 
qu’elle y forma la tête d’un champignon large 
comme la main, L'ouverture étant bouchée, le 
pus cefla de couler, le col fe gonfia, la douleur 
& la fievre, qui jufqu’alors avoient été médio= 
cres, furent ft confiderables que la malade & 
_ le Chirurgien allarmés me demanderent. Je com- 
mençai par faire lier le champignon qui fe 
trouva fi tendre que la ligature le coupa : il né 
fortit point de fang, mais le pus qui avoit été 
retenu pendant trois ou quatre jours fortit en 
abondance. Je ne pus pomt encore obtenir que 
Pon ouvrit J’examinai la piece emportée qui 
étoit blanche, & qui, par fa conformation ex- 
térieure , reflembloit parfaitement à un ris de 
veau, à la confiflance près qui étoit beaucoup 
plus molle. À peine fus-je parti pour n'en re- 
tourner à Paris, qu'il furvint à la malade une 
hémorragie qui jetta le pauvre Chirurgien fuiffe 
dans un terrible embarras. En effet, il appli- 
qua trois appareils, en cinq ou fix heures de 
tems, qui furent tous pénétrés de fang. L’hé- 
morragie ceffa plutôt par la foibleffe de la ma- 
hide que par Pappareïl. Lorfqu'on le leva au 
bout de trois jours, il ne fortit ni fang ni pus; 
mais la tumeur étoit rouge, douloureufe & en- 
Hammée. On vint n'avertir de ce qui s’étoit 
pallé & me prier de venir pour faire ce que je 
_jugerois néceflaire, J’y allai, muni de tout ce 
qui pouvoit m'être utile pour arrêter le fang au 
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cas que je file l'opération que j’avois projertée, 
J'ouvris haut & bas; je tirai nombre de cail- 
lots du fang qui sétoient introduits dans le 
vuide, d’où ci- devant étoit forti le pus. La 
portion de cette tumeur, qui avoit été coupée 
par la ligature , & de laquelle étoit forti le 
fang, étoit d’un rouge brun, le refle étoit d’un 
rouge pâle. Je la détachai avec les doigts juf- 
qu’à ce que j'eufle trouvé Pendroit adhérent 
au pédicule, lequel étoit fort court, avoit un 
demi-travers de doigt d’épaiffeur, & régnoit 
fous la tumeur de la longueur de deux pouces. 
Cette étendue ne permettant pas de tout com: 
prendre dans une feule ligature, je paflai un 
double cordon de fil dans le milieu du pédi- 
cule ; je féparai ce cordon en deux, & je fs 
deux ligatures ; je coupai une bonne partie du 
corps glanduleux qui étoit de même nature 
que le champignon; je n’en, laïffai qu'autant qu'il 
falloit pour retenir les ligatures & les empé- 
cher de glifler. Je mis une comprefle étroite 
dans toute la longueur, pour que les fils des, 
ligatures ne fe confondiffent point avec la char- 
pie que je mis par-deflus; le tout fut foutenu 
-par d’autres compreffes fimples & par un ban- 
dage contentif. Il n'y eut point d’hémorragie, 
cinq ou fix jours après le refte de la tumeur 
tomba avec les ligatures; enfin des panfemens 
fimples & doux, conduifirent la malade à par- 
faite guérifon. ie 
Je ne rapporte cette longue hifloire que pour 
que le LeGeur puifle comparer la mauvaife 
pratique avec la bonne ; car on ne peut pas 
er que cette pauyre femme n'ait couru le dan- 
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ger de mourir, foit de gangrene, foit d’hémor- 
ragie ; mais principalement de cette derniere 
fur laquelle nous allons faire quelques réfle- 
xions. de 
: : Pourquoi Phémorragie ne parut-elle pas dans 
Pinflant même que la ligature eut coupé le 
_pédiculé du champignon ? ce fut, fans doute, 
parce que le fang, arrêté depuis quelques jours 
dans les pétits vaifleaux, s’y étoic coagulé; 
mais ces vaifleaux ayant été coupés par la liga- 
ture, ces caillots, trop foibles alors, ont été 
chaffés par Pimpulfion du fang, d’où s’en fuivit 
Phémorragie. Il eft vrai qu'on la pouvoit pré- 
voir & la prévenir, en mettant quelques tam-= 
pons de charpie trempés dans l'eau füptique, 
& que ne layant pas fait, je fus de moitié de 
faute avec le Chirurgien; faute de laquelle je 
fuis excufable ; car le chagrin que j'avois de 
voir préférer une méthode fi abfurde, m’em- 
pêcha d’y réfléchir. Ce fut cependant cette faute 
qui occofionna la guérifon, car fans lhémor- 
ragie & les accidens qui fuivirent, jamais la 
malade ni fes parens n’euffent confenti à l’opé- 
rauon décifive que je lui frs. 

Dans tout ce que j'ai dit, il né paroît pas 
que la tumeur dont il s'agit fût enkiflée. Quand 
la fuppuration gangréneufe fe fit jour au de- 
hors, & qu’une partie de la tumeur fortit & 
forma peu-à-peu un champignon fur la peau, 
on ne s’apperçut point du kifle ; ni même quand 
Ja ligature coupa le pédicule de ce champi- 
gnon. Enfin , lorfque j'incifai haut & bas pour 
détacher la tumeur & la lier, je n’appercus 

rien qui pût me faire croire que cette tumeur 
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fit enkiflée, Je ne puis cependant m’empècher 
de penfer que dans les premiers tems cette 
tumeur avoit un kifte, lequel avoit été détruit 
par la fuppuration gangrénèufe ; car après avoir 
fait mes incifions, je portai mon doigt tout 
autour de la tumeur, comme dans un vuide ; 
& en approchant du pédicule, je fentis plus 
de réfifliance , ce qui ne m'empêcha pas de 
détacher la tumeur jufqu’au pédicule , où trou- 
vant une réfiflance invincible, je me détermi= 
nai à faire les deux ligatures. De tout cela je 
.conclus que cette tumeur dans fon commen- 
cement pouvoit être enkiflée; que dans les 
endroits où je paffai mon doigt avec facilité, 
le kifle avoit été pourri & détruit par la fuppu- 
ration gangréneufe; & que dans toute fa bafe 
jufqu’au pédicule , je ne trouvai de la réfif- 
tance que parce que, dans cette partie, le kifle 
s’y étoit confervé. Ce que je dis eft confirmé 
par plufieurs obfervations que je rapporterai , 
ci-après. 

Quand on veut extirper une tumeur, il n’eft 
pas indifférent de favoir fi elle eft enkiflée. 
Pour la facilité de faire l’extirpation , il elt très- 


avantageux qu’elle le foit; mais une chofe plus 


effentielle à favoir, & qu’on ne reconnoît par- 
faitement que dans le tems même qu’on opere, 
c’eft ladhérence ou la non adhérence. Les tu- 
meurs enkiflées dont le kifle n’eit point adhé- 
rent aux parues voilines, s'extirpent facilement ; 
parce que, comme je l'ai dit ci-deflus, quand 
on a coupé la peau & la graïfle jufqu’au kifte 
-& dans toute l'étendue de la tumeur, en paf 
fant le doist entre le kifle & les graïffes on 
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le détache facilement , ne tenant qué par le 
üflu cellulaire qui fait la haïfon naturelle de 
toutes nos parties : mais quand le kifle eft adhé- 
rent à la graifle , ceux qui ont vu faire, où 
fait éux - mêmes cette opération, dans le cas 
où le kifte n’eft point adhérent, peuvent fe 
tromper après leur premiere incifion, ne trou- 
vant pas la facilité de paffer leur doigt entre 
la graiffe & le’kifle, & croyant n'avoir pas 
coupé aflez avant, ils coupent le kifle fans le 
favoirs or, s’il n'y a point d’adhérence de la 
tumeur: avec le kifle, ils trouvent alors la fa: 
cilité de pañler leur doigt, ils croient n'être 
arrivé qu'au kifle, ils détachent la tumeur & 
Pextirpent. On fait ordinairement cette extir- 
pation fans effufion de fang; mais on laifle le 
kifle, ce qui expofe à nombre d’accidens fa- 
cheux, dont le moindre eft un ulcere de dif- 
ficile confolidation: Souvent il arrive hyper- 
farcofe , & les chairs deviennent dures, faig- 
neufes , douloureufes , & forment un ulcere 
 carcinomateux que l’on ne peut guérir, parce 
que pour lordinaire lextirpation eft imprati- 
cable. 

IL fuit de-là que quand même la tumeur 
feroit adhérente à fon kifle, pourvu que lé 
kifle ne le foit point aux parties voifines , l’ex- 
tirpation fe fait avec facilité ; & que quand le 
kifle eft adhérent à la peau , on doit emporter 
toute la partie de la peau qui eft adhérente au 
kifle; ainfi, pourvu que la tumeur ne foit point 
adhérente par fa bafe, on n'aura point de dif- 
ficulté à l'emporter. Mais lorfque la bafe eft 
adhérente ; 1 faut emporter avec la tumeur 
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beaucoup dé parties auxquelles elle eft adhé- 
rente; & comme il peut fe rencontrer des cir- 
conflances qui rendent cette maniere d'opérer 
laborieufe , infrudueufe & même mortelle, bien 
des gens n’ofent lPentreprendre : ils abandon- 
nent les malades à la nature ; la putréfadion 
qui y furvient les guérit quelquefois; mais ces 
cas font. rares, ne font point loi, & le Chi- 
rurgien habile ne doit les attendre que lorfque 
les circonflances qui empêchent d'agir font 
abfolument infurmontables. ; 
Ces circonftances dépendent particulierement 
de la fituation de la tumeur , de fa nature & 
de celle des parties auxquelles la bafe de la 
tumeur eft adhérente. Une tumeur placée fur 
le paffage des gros vaifleaux, dans laquelle ces 
vaifleaux font ou peuvent être compris, doit 
retenir le Chirurgien même le plus hardi, s’il 
ne peut pas fufpendre le paffage du fang dans 
ces vailleaux pendant qu'il opere, & en arrè- 
ter l’effufion après avoir opéré : j’en vais don- 
ner un exemple ; duflé - je pour un moment 
m'ecarter de mon fujet, 

. Une loupe dans le pli de Pavant-bras deve- 
nue grofle comme la tête d’un enfant, par la 
négligencé du malade qui dans les commen- 
cemens m’avoit point confenti à opération que 
d’habiles gens lui avoient propofée, fe,vovant 
forcé d’y avoir recours par de vives douleurs 
& l'impuiffance de mouvoir fon bras, confulta 
plufeurs Chuurgiens de fa Province qui tous 
conclurent que l’on ne pouvoit point faire 
lextirpation de fa tumeur, & que pour lui 
conferver la vie on feroit obligé de ki ampur- 
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ter le bras au-deffous du coude. Il vint à Paris 
pour être jugé en dernier reflort; il trouva les 
 fentimens partagés, & fuivit le mien qui étoit 
d’emporter la tumeur, mais d’avoir un appa- 
reil tout prêt pour lui couper le bras, au cas 
que les circonftances ne fuffent pas favorables 
pour le lui conferver. Tout étant prêt pour 
cette opération, je mis mon tourniquet le plus 
haut qu'il fut polhible, afin qu'il pût me fer- 
vir non - feulement à l’opération que je pro- 
jettois de faire à la loupe, mais pour me don- 
ner l’efpace convenable à ’amputation du bras, 
au cas que je ne puffe pas réuffir à Pextirpation 
de la loupe. Ayant fait une incifion cruciale à . 
l4 peau & à la graifle, je féparai facilement les 
quatre lambeaux d’avec le kifle jufqu’à la bafe 
de la tumeur; j'en détachai même un peu par- 
deflous le côté extérieur : m’étant apperçu que 
la difficulté d’en faire autant du côté interne 
venoit de ce que laponévrofe du biceps r’étoit 
point coupée, je lincifai tranfverfalement ; alors 
je paflai mon doigt fous la tumeur, plus avant 
de ce côté là que je n’avois fait de Pautre. 
Elle étoit appuyée fur la partie antérieure du 
cubitus. Mon doigt étant dans ce lieu, je fis 
lâcher le tourniquet, & je fentis le battement 
de lartere cubitale, non pas immédiatement, 
car elle étoit enveloppée dans la tumeur; je 
coupai le kifle & la tumeur dans toute fa lon- 
gueur; puis ayec le.doigt, j’eflayai de déta- 
cher lartere , en déchirant la turreur, faifant 
de tems à autre lâcher le tourniquet , pour ré- 
connoître où j'en étois; je ceffai bientôt cette : 
manœuvre, lorfque j’apperçus le fang fortir en 
| arrofoir : 
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arroloir : je cherchai hors du kifle, mais le 


plus près qu'il me fut poMible, le trou de cette: 


artere, & je la liai : je fis lâcher le tourniquet, 


que je fis refferrer fur le champ, parce que le 
fang ne donnoit plus, & que je voulois promp= 


tement achever cette opération , qui navoit 


déjà que trop duré. Pour cet effet, je paflar 
mon doigt à l’extérieur du kifte du côté du ra- 
dius ; je le détachai dans fa partie fupériéure 


du tendon du biceps, jufqu’à la ligature au- 


deffous de laquelle je paffai un biftouri courbes 


je coupai ce bout fupérieur de la tumeur, & 
continuai de féparer le kifle jufqu’à fon extré« 
mité inférieure, trouvant de tems en tems quel: 
ques vaifleaux, branches de nerfs ou filets ten- 
dineux qué je coupois, ne pouvant les dé= 
truire avec le doigt. Etant parvenu à Pextrés 
mité inférieure , à l'endroit où fortoit lartere 


à laquelle la tumeur tenoit encore, je fis une 


ligature femblable à la premiere, & d’un coup 
de biflouri jenlevai la tumeur. Je lâchai le 
tourniquet que je n’ôtai pas ; & comme il ne 
fortoit du fang que par de petits vaifleaux, je 
Parrêtai avec l’eau alumineufe, & je remplis 
la plaie de charpie feche. Des comprefles & 
un bandage médiocrement ferré acheverent lou 
vrage ; qui, quoique fait avec toute la célé- 
rité pollible , me parut long, & encore plus 
au inalade. 

Quoiqu'il eût perdu un peu de fang, il fut 
faigné quatre fois avant la levée du premier 
appareil, qui fut faite quarante-huit heures après 
Popération. Cet appareil fe leva facilement, & 


fans caufer aucune douleur; cette plaie fut pans 
Tome L 


Fa 


à ne 
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fée felon Part pendant fix femaines, & le mMd- 
lade fut guéri. 

| Pourquoi donc les Chirnrgiens qui avoient 
vu le malade n'avoient-ils pont ofé: faire. cette 
extirpation£© car la tumeur r’étoit point placée 
dans. un lieu inacceMible , & elle n’étoit point 
d'un mauvais caradere. C’étoit donc la crainte 
de hémorragie qui les retenoit ; c’eft donc là 
cet obflacle qu'ils croyoient infurmontable , & 
que jai furmonté fäns qu’ on 1 m’accufer 
_de. hardiefle ou de, témérité. 


MILLES 


les gros fan in SA ne 
on peut fufpendre le paflage du fang dans ces 
vaiffeaux , & en, arrêter leffafon après avoir 
opéré. Or le tourniquet, fur-tout celui que jai 
inventé, eft Pinfrument Je plus commode de 
tous ceux qu'on peut mettre en ufage pour 
cette opération; il retient le fanig pendant que 
Von opere; on a tout le tems de féparer le 
corps étranger d'avec les gros vaiffeaux, quand 
il ef poñible , finon'.on a la facilité de les 
lier; on nef point interrompu par lefüfion 
du fang qui inonderoïit les parties fur lefquelles 
on travaille, qui ôteroit la facilité de les dif- 
tinguer, & fer oit caufe que le Chirurgien ; tout 
habile qu'il püt être, feroit des coupures & 


des ligatures avec moins de précifion ; ajou-. 


tez à tout cela que ces opérations font fouvent 
très- longues , & que le malade périroit avant 
qu’elles fuffent finies. Je ne fus donc point té- 


méraire d’hafarder cette opération. On objec+ 


téra peut-être que lartere radiale pouvoit étre 
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auf comprife dans la tumeur, &.qu’obligé 

d’y, faire une ligature femblable à celle que 

javois faite à la cubitale, le membre devoit 

tomber en gangrene : à cela je réponds que 

javois prévu que la chofe pouvoit arriver; 

puifque. j'avois commencé cette .opérationepar 

placer le tourniquet dans la partie la plus-éle- 
vée du-bras , & que.j’avois un appareil.tout 
prêt pour le lui couper, au cas que les circonf- 
tances ne, fuffent pas favorables pour le lui éon= 
ferver..… j'ajouterai que quand même. j'aurois 
été obligé de couper les arteres radiale &-cu-" ” 
bitale , je naurois pas perdu: Pefpérance de 

conferver le bras, puilque dans l'opération de 

lanevrifme , où lon lie fouvent le tronc qui 

produit ces deux arteres ; il n’arrive pas tou- 

jours que le bras tombe en gangrene , parce 

que, comme on fait; il'y a des arteres colla- 

térales, qui à la vérité font petites, mais qui 
deviennent très-grofles & capables de: fournir 

la nourriture au membre;-ajoutez que dans-cer- 

tains fujets, il y a. des branches qui-partent 

de bien plüs haut que le pli du coude; il y 

en a même de cutanées, qui viennent com 

muniquer avec les radiale & cubitalé, & qui 

toutes font capables de rétablir la circulation 

dans toute l’étendue du membre; il eft vrai 

que ces vaifeaux ne fe rencontrent point dans 

tous les fujets; mais quand le malade n’auroit 

pas été du nombre de ceux dans lefquels ils 

{e rencontrent, le pire qu'il pouvoit lui arri- 

ver étoit de perdre le bras ; l’efpérance de le 

lui conferver , méritoit bien que je fifle cetté 

tentative. | 


Qi 
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Ce n’eft pas un petit avantage de pouvoir 
fufpendre la circulation du fang dans une par- 
tie fur laquelle on doit opérer; mais on ne la 
pas toujours, fur-tout quand on eft obligé d’ex- 
- tirper les groffes tumeurs qui attaquent les ven- 
tres où l’on ne peut pas faire ufage du tourni- 
quet. Une des plus confidérables de celles que 
j'ai amputees à la tête, occupoit le devant, tout 
le derriere de l'oreille, s’étendoit jufqu’au petit 
angle de Poil; couvrant toute la joue jufqu’à 
la commiflure des levres, débordoiït le menton 
. &s’étendoit le long du col jufqu’à Particulation 

de la clavicule avec Pacromior; elle étoit pref- 
que ronde ; fon diametre étoit d’environ huit 
pouces en tout fens. Le malade étoit âgé de 
cinquante à foixante ans; il y avoit vingt ans 
que cette tumeur avoit commencé par. une 
petite groffeur glanduleufe placée à deux tra- 
vers de doigt au-deffous de loreille, appuyée 
fur le mufcle fterno-maftoïdien. Elle étoit ac- 
crue pendant cinq ans, & étoit parvenue à la 
groffeur du poing, lorfque je la vis pour la 
premiere fois, & que je confeillai au malade 
quelques remedes tant intérieurs que topiques 
pour effayer de la fondre & la diffiper par ces 
remedes dont il ufa pendant cinq ou fix mois; 
n'ayant pu réuffir, je lui propofai Pextirpation, 
propofition qu'il rejetta bien loin, & que je 
lui faifois de tems en tems, mais qu'il n’écous 
toit point, parce qu'il ne reflentoit aucune 
douleur, peut-être aufli parce qu’il pouvoit la 
cacher fous fa perruque , qui étoit très-grande 
fuivant la mode de ce tems-là. Mais la tumeur 
continuant de croître, elle devint fi grofle & 
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fi douloureufe, qu'il aflembla plufeurs Chirur- 
giens pour décider du parti qu'il falloit pren- 
dre ; je fus feul du fentiment d’amputer la 
tumeur ; & comme la confultarion ne fe fai- 
foit point en préfence du malade, chacun, fans 
crante de lallarmer, dit librement les raifons 
pour lefquelles il nacquiefçoit point à l’opé- 
ration :.enfuite je pris la parole ; & je dis que 
de toutes les raifonus que mes confreres avoient 
alléguées , une feule me touchoit, que je la re- 
gardois comme l’unique obflacle;s c’étoit Phé= 
morragie, par la quantité des arteres qu'il y 
avoit à couper, lefquelles n’étant pas même 
réunies dans un pédicule, puifque la tumeur 
n'en avoit point, & étant difperfées, fourni- 
roient toutes à la fois du fang ; &, comme 
quelques-unes étoient très-confidérables, le ma- 
lade en perdroit beaucoup, & peut-être la vie, 
avant qu’on les eût toutes liées; c’étoit en effet 
ce qu'il y avoit à craindre dans cette opération; 
mais comment lever cette dificulté, me dirent 
mes confreres ? « J’ai d’habiles gens avec moi, 
» leur répondis-je; &je ne crains rien. Mon 
» deffein eft d’emporter la peau avec la tumeur, 
» parce qu’elle y eft adhérente dans toute fon 
» étendue, Je commencerai par la partie qui 
» couvre la joue, & quelques-uns de vous dent 
» NOUS conviendrons, pour ne nous point trou- 
» bler, (car il faut que chacun fache ce qu'il 
» aura à faire ) mettra-le doigt {ur la premiere 
» artere que j'aurai coupée; & à mefure que 
» je détacherai la tumeur & que je couperai 
> une.artere, il y aura un doigt tout prêt pour 
» la boucher, Je continuerai ainfr mon opéra- 
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.»tion, & autant d’arteres coupées , autant de 
» doigts en arrêteront le fang. Ayant achevé, 
» je ferai lever le doigt de deflus Partere la plus 
» confidérable fous laquelle je paflerai une aï- 
» quille enfilée d'un fil ciré pour la lier. J’en 
» ferai autant à chaque artere; & toutes étant 
» liées , le formidable obftacle fera levé ». Tous 
acceptereñt ce projet : on en remit exécution 
au lendemain pour donner au malade tout le 
tems de s’y difpofer. Jamaïs projet ne fut mieux 
exécuté; peut-être aufli que jamais jeune Opé- 
rateur n'eut pour aides un fi grand nombre de . 
fes maïtres confpirans unanimement à fa réuf- 
fite. Mefieurs Arnaud, Triboulot & Ledran le : 
pere fervirent, pour ainfi dire, de tourniquet, 
& tinrent les arteres bouchées avec leurs doigts, 
jufqu'a ce que j'eufle fait les ligatures nécef- 
aires, Les arteres moins confidérables, comme 
celles qui fe difiribuent aux levres, aux pau- 
pieres, & toutes les cutanées étoient confidé- 
rablement dilatées, mais celles qui aÿoïent ac- 
quis plus de groffeur & fournifloient une plus 
grande quantité de fang , étoient la branche 
antérieure & la poflérieure de la temporale, & 
” celle que Pon nomme maxillaire, qui pañle fur 
la bafe de la mâchoire inférieure, pour fe dif- 
tribuer à la face. | R 
Toutes les ligatures tinrent à merveille. La 
plaie fut panfée à l'ordinaire avec des com- 
prefles fur les ligatures & par-deffus la charpie 
feche ; foutenue de plufeurs autres grandes 
comprefles, & le tout maintenu par un ban- 
dage médioctement compreffif. Cette tumeur 
pefoit neuf livres & demie, A la levée”du pre- 
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mier appareil, ilne fortit pas la moindre goutte 
de fang.. Les jours fuivans, le malade fut panfé 
à l'ordinaire; quelques ligatures tomberent le 
cinquieme jour, & les dernieres ne tomberent 
qu'au quinzieme. En deux mois & demi , le 
malade fut guéri; peut-être l’eût-il été plutôt 
“fans un événement qui me parut un phéno- 
mene : c’eft qu’au bout de deux mois, n’y ayant 
plus que la grandeur de Pongle à cicatrifer,, 
japphquai, pour accélérer la deffication de ce 
petit! ulcere un plumaffeau trempé dans Peau 
phagédénique : le lendemain, la langue & les 
joues furent frappées de mercure autant qu'au- 
roïent pu lêtre celles d’un vérolé à la troiffeme 
ou quatrieme friion; 1l eut des ulceres à la 
langue & aux joues qui lui cauferent un flux 
de bouche qui dura cinquante jours. Au quin- 


 -zieme de fon flux de bouche, fon ulcere fut 


entierement guéri. Lui, fa famille & fes amis 
me folliciterent vainement pour lui arrêter ce 
flux de bouche : je le promettois toujours, mais 
je n’en fis rien; je penfois que peut-être il en 
avoit befoin, car on eft fouvent plus criminel 
qu'on ne penfe. Cette derniere obfervation peut 
avoir fon mérite, en ce qu’elle fait voir qu'une 
auf petite quantité de mercure que celle qui 
fe trouve dans une goutte d’eau phagédénique 
eft capable de produire un flux de bouche fr. 
long & fi bien conditionné. AR 
J'ai extirpé un grand nombre de ces fortes 
de tumeurs placées à la nuque du col, entre les 
deux épaules, le long de Pépine du dos, aux 
fefles & autres parties, & j'ai fuivi cette même 
méthode dans toutes les opérations que j'ai 
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faites, fur des tumeurs placées dans des lieux 
où je pouvois craindre l’hémorragie, & où il 
m’étoit impollible de mettre le tourniquet en 
ufage : il yÿ en à même de celles-ci où la mé- 
thode propofée ne pourroit pas avoir lieu. 

Un homme de quarante à quarante-cinq ans 
avoit une tumeur fur Ja clavicule, qui ayant été 
négligée étoit parvenue à une groffeur énorme. 
Elle occupoit une partie du col, couvroit la- 
cromion, la clavicule, une partie du flernum, 
& s’étendoit même vers laiflelle. Elle étoit 
noueule ; on y fentoit une pulfation fourde en 
quelques endroits; en d’autres on fentoit un 
fourmillement, & en y approchant l'oreille on y 
entendoit ce bruit que l’on entend lorfqw’on 
l'approche des tuyaux des fontaines; tel qu'on 
l'entend aufli dans les anévrifmes. Je ne fus 
point d'avis d'entreprendre l’extirpation; je pen- 
fois que peut - être la nature décideroit du 
fort du malade aufi avantageufeiment qu’elle 
Va fait dans plufieurs cas que je rapporterai ci- 
après. M. Foubert, alors Chirurgien-Major de 
Ja Charité des hommes, vit cette tumeur, & 
concut le deflein d’en faire la ligature, quoi- 
qu’elle n’eüt point de pédicule apparent, & 
qu’elle füt, aw contraire, extrêmement large 
par fa bafe. Il fit venir le malade dans fon hô- 
pital, & layant préparé il entoura la tumeur 
le plus près de la bafe qu'il lui fut poffible avec 
un cordon très - fort, mais aflez menu pour 
qu'il eût prife fur la tumeur, & s’y fit une 
efpece de goutiere où de logement ; il ferra ce 
cordon avec un petit bâton en forme de garût, 
qu'il tourna avec douceur jufqu’à ce qu'il eût 


"Des TumMEuRs. 249 


fait impreffion fur la peau de maniere à ne 
pouvoir glifer, il arrêta fon bâton pour main- 
tenir le cordon au point où il lavoit ferré ; cha- 
que jour il le ferroit davantage , &.peu-à-peu 
1l parvint à faire tomber cette tumeur en pour- 
riture , 1l emporta, & le malade fut parfaite- 
ment guéri. 

L’inflammation, la fuppuration, la pourri- 
ture & la gangrene même font fouvent des opé- 
rations & des cures que la prudence ne nous 
permet pas d'entreprendre, & auxquelles nous 
ne réuffirions point : heureux le malade dont 
le Chirurgien qui, capable de profiter de ces 
accidens , s’en fert comme de moyen ou d'inf= 
trument pour parvenir à fes fins. 

Un Officier de la Gendarmerie nous en four- 
nit un exemple, Il porioit une tumeur depuis 
huit ans placée dans le pli de laîne; cette tu- 
meur, dais les premiers tems, n’excédoit pas 
Ja groffeur d’une noix , maïs augmentant in- 
:fenfiblement pendant Pefpace de huit années, 
elle étoit parvenue à la groffeur des deux poings, 
_elle Pempêchoit déjà de refler long tems à che- 
val. La guerre étant déclarée , 1l voulut ‘faire 
campagne ; il fit la premiere avec beaucoup de 
” peine; fa tumeur augmenta prefque du doubles 
1l commença la feconde, & fut au mois de Jum 
d’un détachement qui Pobligea de refler deux 
jours hors du camp prefque toujours à cheval, 
Il revint fi fatigué, & fa tumeur étoit fi dou- 
loureufe, qu’on fut obligé de le porter en litiere 
dans la ville la plus prochaine où il fut faigné 
fept ou huit fois pour la grande inflammation 
qui étoit furvenue à fa tumeur, & pour pré- 
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venir la gangrene dont elle étoïit menacée. Etant 
rétabli, quoique fa tumeur fût augmentée, il 
eut un congé dont il profita pour venir à Paris. 
M’ayant confulté, je lui propofai l'extirpation 
à laquelle il nè confentit point ; fa tumeur fa- 
tiguce dans le voyage qu'il venoit de faire, 
quoiqu'il Peût fait en litiere, lui caufoit beau- 
coup de douleurs; je le faignai & lui appli- 
quai un Cataplafme anodin pendant cinq ou fix 
jours. Ne fouffrant plus, je crus qu'il confen- 


tiroit à l’opération, & peut-être y eûtl con- 


fenti , fr quelqu'un ne lui eût propofé l’em- 
plâtre de Diabotanum,. Quelques jours après 
l'application de cet emplâtre, fa tumeur devint 
rouge , & il furvint un éréfipele qui s’étendit 
fur la peau du ventre, de la verge, du fcro- 
tum, & de la partie interne de la cuifle. Rien 


ne put en empêcher le progrès ; la peau qui 


couvroit le fommet de la tumeur devint noire 
dans une étendue auffi large que les deux mains : 
il ne voulut fouflrir aucune fcarification ni l’ap- 
plication d’aucun topique , finon le cataplafme 
anodin, dont je nvétois fervi avant ce dernier 
accident. La douleur, la fievre & la gangrene 
augmenterent; je trouvai de la fluctuarion entre 
la peau & le corps de la tumeur ; tout cela 
ne put faire réfoudre le malade à l'opération, 
que je lui voulois faire; cependant quoiqu'il 
parût très-mal, je métois point fans efpérance,, 
parce que je vis la pourriture fe borner à la circon- 
férence de la partie de la peau qui étoit gangré- 
née, &, qu’en preflant un peu, je fis fortir par un 
des points de la circonférence une férofité rouf- 
sâtre qui me fit efpérer que bientôt toute la 
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partie noire de la peau fe fépareroit. Pendant 
la nuit fa tumeur rendit quantité de matiere 
puante qui inonda tout fon lit, & mayant 
demandé de grand matin, je trouvai qu'une 
grande portion de la circonférence de la peau 
morte, étoit féparée d'avec le vif, ce qui faifoit 
une grande ouverture par où s’étoit échappé 
prelque tout le fluide contenu entre la peau & 
la tumeur. Je mis mes doigts dans cette ouver- 
ture, je féparai facilement le refle de la peau 
morte , & trouvai la tumeur détachée dans 
toute fon étendue à quelques adhérences près, 
que je, coupai; puis je Ja tirai toute entiere 
avec beaucoup de facilité. La fievre & les autres 
accidens qui avoient diminué dès la veille, 
ceflerent entierement; enfin le malade panfé 
. méthodiquement fut promptement guéri de Pul- 
cere qui, comme on peut fe l'imaginer, étoit 
d'une grandeur énorme. ; 

Entre toutes les tumeurs dont je viens de 
faire l’hifloire & rapporter les diflérens événe- 
mens, il faut remarquer que les unes avoient 
encore leurs kiftes, mais qu’ils étoient univer- 
fellement .adhérens, foit à la peau qui les cou- 
vroit , foit aux parties qui leur fervoient de 
bale; que, dans quelques-unes, le kifle étoit 
également abhérent à ce qui formoit la tumeur 3 
que, dans d’autres, il n’étoit adhérent ni à Ja 
tumeur, n1 à la peau, ni aux parties voifines. 
On a dû remarquer aufli que dans plufeurs la 
fuppuration & la gangrene ont commencé par 
attaquer lextérieur de la tumeur, ont détruit 
la peau & la graïfle, fans endommiager Je kifte; 
que, dans d’autres, ce kifle a Gé détruit par la 
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gangrene. Je vais préfentemént faire lhiftoire 
de quelques autres tumeurs qui fe font entiere- 
ment fondues & réduites en fluide, quelque- 
fois fans détruire le kifte , & d’autres fois en le 
détruifant, | 

Un payfan en avoit une au-deflous de lan- 
gle de la mâchoire ; elle étoit groffe comme 
une pomme, mobile , fans adhérence & des 
plus, facile à extirper. M’étant venu apporter 
un panier de fruit de la part de fon maître, 1l 
ne me parla point de fa tumeur; il eut même 
peine à confentir que je la touchaffe. Je lui 
propofai de la lui ôter; il le refufa difant que 
cela lui feroit trop de mal : je fus deux ou trois 
ans {ans le voir ; fa tumeur étoit confidérable- 
ment augmentée, mais il ne fouffroit aucune 
douleur. Je lui fis, pour la feconde fois, offre 
de mon muuftère, & 1l me refufa, me difant 
_ qu'il valoit mieux mourir de cette maladie que 
de mourir de faim. Il avoit été réduit à de- 
mander l’aumône, & il éprouvoit que fa tu- 
meur lui fervoit à attendrir le cœur des per- 
fonnes charitables, Après avoir été long-tems 
fans le revoir, il vint chez moï; mais à fon 
habillement, bien différent «le celui qu'il por- 
toit ci-devant, 1l n’eût été difficile de le re- 
connoître fans fa tumeur. Un de fes parens 
étoit mort, & lui avoit laiffé plus de vingt 
mille livres. Alors mayant plus befoin de fa 
loupe pour vivre , il venoit me prier de lui 
faire l'opération que je lui avois propofée au- 
trefois. | | 

J’examinai la tumeur que je n’avois pas tou- 
chée depuis plufieurs années; elle étoit confide- 
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rablement augmentée , très-douloureufe quel- 
quefois ; fa bafe, large de quatre doigts, étoit 
adhérente ; la peau même qui étoit rouge, & 
qui de tems à autre s’étoit enflammée, avoit 
contradé quelques adhérences en différens en- 
droits : mais ayant apperçu qu'il y avoit au 
centre une fluctuation très-fenfible, je ne ju- 
geai point qu'il füt urgent de l’extirper, efpé- 
_ tant qu’elle fe convertiroit ‘en pus ou du moins 
en matiere puriforme. J’appliquai deffus un em- 
plâtre fait avec moitié de vigo cum mercurio & 
moitié diachilon gommé , je le renvoyai, & lui 
dis de venir de tems en tems pour que je 
pufle juger du fuccès de l’emplâtre. Il vint 
plutôt que je n’aurois cru, fe plaignant dé dou- 
leur confidérable dans le fond de fa tumeur : 
jy trouvai plus de fluctuation; maïs fa bale & 
fa circonférence étant fort dures, je ne me 
déterminai point encore à Pouvrir : j’y remis un 
emplâtre, & j’exhortai le malade à la patience: 
Le defir de guérir promptement le faifoit tou- 
jours venir chez moi avant le tems dont nous 
étions convenus : chaque fois que j’examinois 
la tumeur, je fentois que le fluide étoit aug- 
menté & que la bafe s’amolifloit : je continuai 
cette manœuvre pendant fix mois, enfin, per- 
fécuté par le malade, je fus contraint de faire 
ouverture; je la fis felon toute la longueur de 
la tumeur ; il en fortit près de trois demi- 
feptiers, tant de matiere grumeleufe & puri- 
forme, que fanieufe ; j'introduifis mon doigt 
dans ce grand vuide, & je trouvai les tégumens 
fi épais & le fond encore fi dur, que je jugeai 
avoir ouvert la tumeur beaucoup plutôt que 
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je m’aurois dù le faire ; car fi j’eufle continué 
encore un mois où deux Papplication de l’em- 
plâtre, le kifle eût été entierement fondu & 
Pulcere fe fût guéri en peu de tems; au lieu 
qu'il fut plus de fix mois à fe cicatrifer, & ce 
ne fut pas même fans qu'il reflât quelques du- 
retés du côté de la bafe. 

Les loupes que nous difons fuppurer ne pro: 
duifent pas un véritable pus; c’eft la fubflance 
même de la loupe & le fluide arrêté qui fe 

ourrit, & cette pourriture ne commence que 
quand le kifle eft parvenu à un certam degré 
d’extenfion capable d'empêcher le retour des 


fluides dans la mafle, car alors il n’y a plus de 


circulation : ces fluides font flagnans ; ils fe 
corrompent & détruifent les fohdes qui les con- 


tiennent. Cette altération ne fe fait pas tou- 


jours én même tems dans toute létendue de 
L tumeur; elle commence dans les endroits où 
la circularion eft entierement interceptée, & 
c’eft-là auffi où lon commence de fentir pour 
la premiere fois de la molleffle & une fluäua- 
ton fourde pendant que tout le refte de la 
tumeur conferve {a dureté : cette mollefle & 
cette fluétuation fe manifeftent fouvent en d’au- 
tres endroits quelquefois proches & quelque- 
fois éloignés du premier. Les chofes reftent en 
cet état pendant plufieurs années, fans augmen- 
ter ni diminuer en apparence : & enfin lorfque 
les différens points qui ont fuppuré fe font 
réunis, la fuduation eft { manifefte que ceux 
qui ne connoïflent pas les fuites de ce mal, 
feroient tentés d’eh faire l'ouverture, comme on 
feroit celle d’un abcès; maïs il faut bien s’en 
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garder tant que le fond & la circonférence 
feront durs & n'auront point changé de con- 
fiflance. L'exemple du payfan dont j'ai parlé 
ci-deflus , en eft une preuve. I] eüt été guért 
bien plus promptement fi fon impatience: ne 
m'eüt pas obligé d'ouvrir fa tumeur plus tÔt 
que je ne voulois, c’efl-à-dire , avant qu’elle 
fût entierement amole & réduite en fluide. Il 
ef vrai qu'il fe palle quelquefois bien des: an- 
nées ; avant que ces tumeurs parviennent à ce 
point; mais quand elles ne font point accom= 
pagnées. d’accidens ficheux , & qu’elles font 
placées dans des endroits périlleux, on ne fau: 
roit trop attendre. L’exemple de Madame *** 
me fait trembler ; elle avoit un gouëtre ou bron< 
cocele , qui, depuis trois ou quatre ans, nui- 
foit plus à fa beauté qu'à fes fondions. Quel- 


qu'un lui perfuada qu'il le lui ôteroit fans nf 


que : cette entreprile téméraire lui coûta la vies 
par la difhculté qu’eut lOpérateur d'arrêter le 
fang. 

Madame de M***, malgré les follicitat ions, 
a eu la conflance de garder un broncocele neuf 
ans, au bout duquel tems trouvant fa tumeur 


univerfellement amolie & réduite en fluide, je. 


me déterminai à ouvrir en me fervant de mon 
troi- cart canelé dans l’intention de faire une 
ouverture plus grande s’il étoit néceflaire; mais 
ayant trouvé la matiere qui fortoit très: fluide, 
égale & fans odeur, je la tirai toute par cette 
ouverture, & cette feule ppnétiess fufft D 
opérer la guérifon. 

Il arrive fouvent aux femmes, à la fuite à 
leurs couches, qu’en conféquence des violens 
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efforts qu'elles ont faits pour mettre leurs enfans 
au monde, que la glande tyroïde fe gonfle, & 
forme une tumeur plus où moins confidérable : 


cette maladie arrive quelquefois aux filles qui. 


n’ont pas encore leurs regles ou en qui cette 
évacuauon naturelle s'établit difficilement ; dans 
les unes & dans les autres, quelquefois ces tu- 
meurs fe diffipent par le régime , les remedes 
généraux & par l’applicauon du fel marin, du 
{el ammoriac , féparément ou tous deux en- 
femble , que Pon renferme dans une efpece 
de collier de toile couvert de tafetas noir ; 
on fait auf de ces colliers avec la cendre de 
liége, ou avec l'éponge coupée par tranche & 
irempée dans la leffive de farment ; enfin j'ai 
vu de ces tumeurs aux filles fe difliper lorf- 
que leurs regles fe font établies, & j'ai vu des 
femmes guérir dans la groffefle qui a fuivi celle 
qui leur avoit caufé la tumeur en queflion. Je 
reviens à ces efpeces de tumeurs qui fe font 
terminées par fuppuration, & qui étant par- 
venues au degré d’amolliflement dont j'ai parlé 
ci-deflus, ont été guéries radicalement par la 
pondion; j'en ai rapporté quelques exemples, 
en voici d'autres qui different par les circonf- 
tances, 

Mon époufe, après une couche fuivie d’un 
gros rhume qui la fit toufler pendant plus d’un 
mois, s’apperçut d’une tumeur au col, au-def- 
fous du cartilage tyroïde , elle étoit molette 


& ne lui caufoit aucune douleur ; elle refla. 


même long -tems fans groflir au point d’être 
apperçue par d’autres que par elle : il eft vrat 
que la graïfle la cachoit en partie. Au bout de 
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guätre ou cinq ans, devenue plus confidérable, 
elle commenca d’inquiéter la malade : on appli- 
qua tous les remedes ufités : de tems en tems 
je touchois cette tumeur fans ÿ trouver de 
changement ; elle étoit toujours dure fans dou- 
leur, mais augmentoit de groffeur, Un jour fe 
plaignant qu'elle fentoit quelquefois des élan- 
cemens aflez vifs, je crus y appercevoir un 
point moins réfiflant; quelques jours après, 
ayant touché le même endroit, j'y trouvai un 
peu plus de moletfe, & je commençai d’efpérer 
que peu à peu & de proche en proche cette 
moleffe augmentant, on pourroit obtenir un 
amolhffement général; cette tumeur fut cepen- 
dant encore cinq ou fix ans prefque dans le 
même état ; les élancemens devenant plus fré- 
quens, elle augmentoit de groffeur, & quelque: 
fois je n’y retrouvois plus cette moleffe fur 
laquelle je fondois toutes mes efpérances; heu- 
reufement, excepté quelques élancemens que 
la malade y fentoit de tems en tems, elle n’a- 
voit point de douleurs fuivies; mais elle com- 
.mençoit de fe plaindre de la difficulté d’avaler, 
qui cependant métoit pas continuelle : enfin 
après plufeurs années la tumeur parvint à s’a- 
molr, & j'y appercevois une fluétuation à faire 
juger qu’il y avoit déjà plus d’une chopine de 
fluide amaflé; mais, fuivant le principe que j'ai 
ci-devant établi, je ne jugeai point à propos 
d’évacuer ce fluide, parce que la circonférence 
‘de la tumeur étoit encere fort dure. D'ailleurs 
la malade ne fouffroit point; elle buvoiït, man- 
geoit & vaquoit à toutes fes affaires dans la 
maifon & hors la maïfon ; enfin , à force de pa- 
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tience , la t:meur devint univerfellement molles 
&, comune la difficulté d’avaler augmentoit, 
je me déterminai à faire l'opération que j'avois 
méditée fans lui dire précilément le jour. Je 
inandai Meflieurs Boudou, Malaval & plufieurs 
autres de mes confreres, qui avoient vu & exa- 
miné la tumeur plufeurs fois dans les différens 
degrés de fon accroïffement : je leur déclarai 
mon deffein; Payant approuvé, nous entrâmes 
chez la malade; je la fis affeoir dans un fau- 
tel, lui faifant tenir la tète ferine appuyée 
fur un ortiller : alors appuyant une de mes 
mains fur la tumeur pour en augmenter encore 
la tenfion; de Pautre, je la perçai dans le lieu 
le plus déclive avec Pefpece particuliere de 
troi-cart , qu'on peut voir dans la figure. [I 
fortit environ une pinte de matiere, qui étoit 
tout au plus la moitié de ce qui y étoit con- 
tenu : j'en retirai autant douze heures après, & 
le lendemain il en fortit encore plus d’une cho- 

me ; & comnie l’ouverture avoit environ huit 
fes de longueur, je ne mis plus rien dans 
la plaie & laïffai couler la matiere à fon gré: 
cette matiere étoit mêlée ; il'y en avoit de 
blanchâtre , de fanieufe, de grife, de confif- 
tance & couleur d'huile , maïs il n’y avoit 
aucun grumeau ; tout pouvoit pañler par la 
plaie fans difficulté, & tout y pañla effedive- 


pu Haut à / 
ment, diminuant de quantité à chaque panfe- 
ment : le huiieme ou dixieme jour la fource : 


fut tarie; il n’y eut plus qu’un fuintement de’ 
matiere lymphatique en fort petite quantité, 
qui cefa peu‘après, la plaie fe confolida, & 
Ja malade fut guérie de cette maladie qui avoit 
duré plus de vingt-cinq ans. HT 
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Les premiers jours de l’opération, la malade 
eut des ctouflemens qui paroifloient dépendre 
- de ce que lair entroit avec trop de facilité 
dans la trachée - artere. Je penfai- que comme 
les évacuations avoient été promptes & äbon- 
dantes, les parties voifines de la tumeur avoient 
été trop brufquement délivrées de la gêne où 
elles étoient depuis plufieurs années. Dans cette 
penfée, je crus qu'il falloit les compruner & 
les foutenr : & pour y faire une compreffion 
analogue à celle qu’elles avoient foufferte , je 
pris une vellle demi- pleine-de lait chaud que 
je plaçai fur le devant de la gorge depuis le 
menton jufqu'aux clavicules; je la retins eu ce 
lieu par un bandage légerement compreffif; & 
la malade fut foulagée. | | 
La charpie , les comprelfes, tout autre moyen 
de compreflion , n’eût ‘pas produit le même 
effet; le lait renférmé dans la vefie s’ajufloit 
mieux aux endroits qu'il falloit comprimer ; 
c'étoit, pour ainft dire, mettre au dehors un 
fluide égal à celui que j’avois tiré du dedans. 
C’eft ce qui me fait dire que cette comprelfon 
eft analogue à celle que faifoit la matiere lorf- 
que la tumeur exiftoit. 
Une Demoifelle de Province, attaquée depuis 
cinq ou fix ans d’une tumeur de même nature que | 
les précédentes, & ayant fait toutes fortes de 
remedes fans fuccès, vint à Paris, conduite par 
Madame fa Mere. Après plufieurs confultations 
qui la plupart concluoient à ouverture où à 
l'exürpation de fa tumeur, elle fe mit entre mes 
mains, parce que j'étois du nombre de ceux qui. 
efpéroient pouvoir guérir la tumeur fans Pex- 
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tirper : je lui promis du moins de faire mon 
polfible pour éviter cette cruelle & dangereufe 
opération, La malade étoit depuis long - tems 
dans un régime aflez régulier : on Pavoit mile 
à la diete blanche & à l’ufage de tous les fon- 
dans, même de celui de KRotrou dans lequel 
elle étoit encore, & que je lui fis continuer, 
puis cefler & reprendre quatre ou cinq fois 
dans la premiere année. Pendant tout ce tems, 
je mappliquai fur fa tumeur que le cataplafme 
émollient fait avec la farine de graine de lin, 
la pulpe de racine de guimauve, la mie de 
pain; du tout partie égale cuit en forme, de 
cataplafme avec la décoûion émolliente. La 
tumeur s'amolhffoit, mais fon volume augmen- 
toit; d’autres fois elle paroifloit plus dure, 
puis elle redevenoit molle : elle fentoit quel- 
quefo's des élancemens, d’autres fois, & c’é- 
toit le plus {ouvent, elle ne fentoit aucune 
douleur : elle étoit quelquefois prefque entie- 
rement découragée, mais je la rafluroiïs de mon . 
mieux ; il y avoit déjà un an & demi qu’elle 
étoit entre mes mains, lorfque je li fis quit- 
ter l’ufage des remedes intérieurs. Sa tumeur 
étoit déjà confidérablement amolie, j'y fentois 
de la fluduarion, & je ne doutai plus qu'avec 
de la patience, je viendrois à bout de mettre 
cette tumeur en état d’être percée & vuidée 
comme la précédente ; ce que je ne fis pour- 
tant que plus d'un an encore après, en pré- 
fence de M. Boudou & plufieurs autres con- 
freres ; mais je ne m'y déterminai que parce 
que toutes les’ duretés étoient fondues, & que 
je ne trouvois par-tout que du fluile. Tout 


\ 
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fortit par l'ouverture du troiï-cart, à la quantité 
de plus d’une pinte ; la matiere étoit claire & 
de couleur jaunâtre. La peau reprit fon reflort; 
dès le lendemain la Demoifelle fe leva, & peu 
de jours après elle fut entierement guérie fans 
adcun veftige du mal ni de Popérauion. 

Ce que jadmire le plus, c’eft la conftance 
qu’elle a eue de réfifler aux promefles de tous 
les charlatans de Paris, & de ne point murmu- 
rer de la lenteur des foibles remedes que j’ap- 
pliquois fur fa tumeur, car je ne préfume pas 


affez de leur aûion pour croire que ce foit 


+ cn aient réduit là tumeur au point où je 
défirois qu’elle füt pour être percée; mais ils 
n'étoient pas contraires à ce deffein; fans doute 
que la conftance de la malade, qui avoit été 
l'objet de tant de confultations, étoit fondée 
fur ce qu’elle avoit entendu dire plufeurs fois, 
qu'il y avoit beaucoup de danger d'ouvrir fa 
tumeur ou de Pextirper entierement; & que le 
parti d'attendre étoit non- feulement le plus 
doux, le plus sûr, mais auffi celui duquel fa, 
beauté avoit le moins à craindre, je ne doute 
point que ce dernier motif n’eut beaucoup de: 
part au fave paru qu’elle prit. 

M. Desforges, célebre entre nos confreres, 
portoit un goëtre depuis plufieurs années; il 


fut quelque teims fans qu’on s’en apperçut:; mais 


k tumeur parvint à un volume fr confidérable, 
que ne pouvant plus la cacher, il confulta Mef- 
feurs Befliere, Hoftaume , Triboulot, Arnault, 
Gervais, moi & quelques autres. La tumeur , 
groffe comme un moyen melon, n’avoit ac- 
quis ce volume que depuis un mois ou deux; 
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il Pavoit portée fept ou huit ans dure, mdo- 


Jente & d’une groffeur à la pouvoir cacher fous 
fa cravate : elle ne devint douloureufe que lorf- 
qu'elle commença à devenir plus groffe &:à 
s’amolir, Le malade feul fut témoim des difié- 
rens degrés de mollefle qui furvinrent à la 
tumeur pendant tout le tems de fon accroif- 
fement; mais ce qui Peffraya & Pobligea d’avoir 
recours. à fes confreres, c’eit laccroiïflement 
prelque fubit qui fe fit dans les derniers tems, 
car en un mois elle augmenta de la moitié. 
Dans cette confultation, il fut décidé qu'on 
pérceroit la tumeur avec Le troi-cart. Jeifis jé" 
opération le lendemain, & je ürai plus de @ho- 
pine d’un fluide couleur de café : la tumeur 
n'en parut pas beaucoup diminué ; mais comme 
il ne fortoit plus rien par la canule, je la 


retirai; je panfai le malade , & on convint de 


fe raffembler le lendemain. Le foir, j’allai le 
voir, & le trouvai inquiet ,: d'autant plus qu'il 
étoit connotlfeur , & capable de juger des faits: 
il s’étoit fait montrer la liqueur qui avoit été 
tirée, & avoit jugé qu'il y avoit dans {a tu- 
meur une: artere ouverte, fur la couleur de 
cette liqueur, fur ce qu'il y avoit fenti des pul- 
fations, & enfin fur ce que fa tumeur étoit 
devenue grofle prefque tout-à-coup. Il:ne fe 
trompoit point, « Quand cela feroit, lui dis- 
»je, ce mal n’eit point au-deflus de nos for- 


» ces; le vaificau ne paroïît pas confidérable ; 


» & il eft à la portée de nos doigts; raflurez- 
» vous », Le lendemain, je retins tous les:con- 
fultans. dans une falle baffle , pour. conférer 
enfemble, avant de voir le malade ;. & tous 


# 
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 inanimement couvinrent qu'il falloit ouvrir. 
On entra chez le malade; il confentit à Po- 
pération ; & je la lui fis de la maniere qui 
fuit, | | 
Jintroduifis une fende creufe dans le trou 
qu’avoit fait le troi-cart ; & avec un biflouri 
bien tranchant, conduit par la canelure de cette 
fonde, j'incifai en haut jufqu’au menton, puis 
bas jufqu’au premier os du flernum, Par cette 
grande incifon je découvris une maffe de fang 
caillé, mouillée de fang fluide, rouge & en 
aflez grande quantité; cette mafle de fang étoit 
plus molle à l'extérieur, & en approchant du 
fond, elle £toit plus folide. Ce changement de 
confiftance eft un guide qui nous conduit à 
louverture du vaifleau ; car celui des caïllots 
le plus dur eft celui qui s’eft formé le premier 
& qui couvre immédiatement cette ouverture. 
Je les enlevai tous; le plus dur étoit fous le 
premier os du flernum affez près de l’échancrure . 
qui fe trouve entre les articulations des deux 
clavicules : c’eft de là qu'ayant levé le dernier 
caillot, il fortit un jet de fang jaïliffant par 
bond & faifant bruit. Je mis mon doigt deflus ; 
& pendant que je retenois ainfi le fang, je pris 
fur mon appareil, que j'avois fais mettre près 
de. moi des bourdonnets un peu fermes & liés 
d’un fil; je les plaçois dans le fond à droite & 
à gauche fans lever mon doigt: j’en mis les 
uns fur les autres {nflifante quantité jufqu’à ce 
que j'euffe rendu la droite & la gauche de mon 
doigt aflez ferme pour foutenir le refte de Pap- 
pareil ( je ne cherchoiïs lPappui fur les côtés, 
que pour ne point comprimer la trachée- 
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artere ) : alors pendant que quelqu'un retenoit 
en place ces deux colonnes de bourdonnets, 
je pris de la main que j’avois libre un tampon 
de charpie trempé dans l’eau flipruique & bien 
exprimé, & lapprochant du doigt mdicateur 
qui retenoit le fang du vaifleau, je retirai ce- 
lui-ci promptement, & avec la même promp- 
utude, je pouffai & mis à fa place le tampon 
trempé dans l’eau ftiptique, le tout fe fit avec 
tant de viteffe que je ne donnaïi pas au fang 
le tems de paroitre : fur ce tampon qui étoit 
lié , je plaçai un après l'autre plufeurs bour- 
donnets, jufqu’à ce que tout l'efpace qu’occu« 
poit mon doigt füt rempli, & que j'eufle élevé 
cette troifieme colonne de bourdonnets à la 
hauteur & même un peu plus haut que les 
deux autres. Le refle de la plaie fut rempli de 
charpie feche; le tout fut couvert, appuyé par 
des compreffes & maintenu par un bandage 
convenable. Le malade fut placé dans fon lit 
aflis, fa tête appuyée par des oreillers ; un éleve 
intelligent , que je laiffai près de lui, tint la 
main appuyée fur Pappareil pendant deux ou 
trois heures. Quarante-huit heures après , on 
changea la bande & quelques compreffes, laif- 
fant le refie de Pappareil, dont on ne leva 
même qu'une portion le troifreme jour : le 
quatrieme, on en leva davantage, mais le tam- 
pon, que j'avois placé immédiatement fur le 
vaifleau, fut laiffé, & ne fe fépara de lui-même 
que le feptieme jour : alors la plaie étoit en 
pleine fuppuration ; on la panfoit avec la colo- 
phone en poudre & de la charpie feche : elle 
fut conduite à parfaite guérifon en cinquante 
Jours: k 
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Quinze jours après, M. Desforges, que je 
croyois parfaitement guéri, m'envoya prier de 
l'aller voir pour quelque chofe de conféquence 
qui regardoit fa plaie : je trouvai efledivement 
dans le milieu de la cicatrice, fans qu’elle fe 
fût déchirée, une petite élévation ‘de la grof- 
feur d’un pois; elle obéifloit au doist, non 
comme fluide, mais ecmme feroit de la chair 
molle ; ayant levé mon doigt, cette élévation 
ne parut plus; je mis deffus un emplätre de 
Nuremberg, & le lendemain je trouvai la cica- 
trice ouverte dans le même endroit où s’étoit 
montrée la petite tumeur; & paflant mon doigt 
deffus avec légereté, je crus fentir un corps plus : 
réfiflant que la chair : quoique le malade ne 
fentit aucune douleur, qu'aucune matiere ne 
fortit par l'ouverture de fa cicatrice , il s’allar- 
ma, s’imaginant que ce pouvoit Ctre une exfo- 
hation , que le fternum feroit carie, qu'il lui 
refleroit une fiflule, & imagina nombre de cho- 
fes triftes & facheufes : je lui remis un em- 
plâtre ; le lendemain je le trouvai fort trifte, 
mais un moment après tout le monde fut tran- 
quille. Comme il avoit touifé toute la nuit, ce 
corps que nous ne connoiffions point s’étoit 
avancé au-dehors, 1l étoit menu comme un fer 
d'aiguillette-; Payant touché je reconnus que 
c'étoit de la colophone de laquelle je m'étois 
fervi long-tems en poudre, & qui par la cha- 
leur s’étoit réunie. Je la tirai groffe comme une 
ficelle, de la longueur d’un pouce; je remis 
Pemplâtre, le lendemain l’ouverture fut entie- 
rement fermée, & ne s'eft point rouverte de- 


puis. 
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Ces différentes maladies & ces opérations 
font voir que l’hémorragie eft prefque la feule 
chofe que nous ayons à craindre, foit que l’on 
emporte les loupes, ou qu’on ne faffe que les 
ouvrir : il cft donc nécelfaire de donner aux 
jeuves Chirurgiens des bornes à leurs entrepri- 
fes. Nous ne devons pas entreprendre ces fortes 
d'opérations toutes les fois que nons ne pré 
voyons pas pouvoir arrêter le fang; foit en lois 
le vaiffeau, en y appliquant le fhptique, ou en 
le comprimant; quand ces trois moyens d’ar- 
rèter les hémorragies font impraticables , on 
ne doit ni couper ni exurper les loupes ; on 
les abandonne à la nature, qui, comme nous 
_ avons dit ci-deffus, fait quelquefois par la pour 
riture & la gangrene, ce que nous ne pouvons, 
m ne devons entreprendre. ( 

Un jeune Chirurgien avoit ouvert une loupe 
a un malade. Depuis quatre jours qu'il le tour- 
mentoit, il navoit pu arrêter lhémorragie. I 
avoit fait une ligature, mais le fang revint par 
un autre endroit auquel il fit une feconde liga- 
ture. Le fang reparut ailleurs, il en fit une nou- 
velle,; & après en avoir fait encore plufeurs 
autres aufli inutiles, & avoir appliqué les füp- 
tiques & fait des compreflions par un bandage 
ferré, au bout de quatre ou cinq heures le fang 
revenoit toujours. J’y fus mandé , & nvétant 
informé de tout ce qui s’étoit pañlé , j'appris 
du Chirurgien même; que le fang n'avoit jamais 
_jalh, & quil avoit toujours coulé en nappe. 
Dès -lors je jugeai que la loupe étoit. vari- 
queufe , &, pour n'en éclaircir, je tirai quel- 
ques ligatures fans réfiflance, & avec l’ongle 
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ke détachai quelques endroits fur lefquels le 
fiptique avoit agi. Le fang couloit en nappe 
& ne jaillit d'aucun endroit. Convaincu que 
cette tumeur étoit variqueufe, & que l’extirpa- 
tion étoit le feul moyen d’en délivrer le ma- 
Jade, je la propofai ; le malade y confentit ; 
je lextirpai fur le champ, il n’eut point d’hé- 
morragie , & par un panfement fimple je con- 
duifis le malade à parfaite guérifon. 17 

Pourquoi ce jeune Chirurgien ne put-il point 
arrêter l’hémorragie dans un lieu où il pouvoit : 
faire, & avoit fait tant de ligatures, où il avoit 
employé tant de fliptiques ; & où l’on pouvoit 
faire fi aifément la compreflion par le moyen 
de la charpié, des comprefles & des bandes? 
c'eft parce qu’en incifant cette tumeur varik 
queufe, il avoit coupé un grand nombre de 
vaifleaux, qui tous communiquoieut les uns avec 
les autres; le fang fortoit par cent bouches 
difiérentes , & comme par ces ligatures il ne 
pouvoit fermer qu'une ou deux embouchures 
de vailleaux, le fang ne couloit pas moins par 
celles qui n’étoient pas liées. Par le fliprique 
il pouvoit en boucher un plus grand nombre, 

-parce qu'il s'étend davantage; mais il auroit 
fallu Pappliquer dans toute létendue de la 
laie; ce qui n’auroit point arrêté folidement 
e fang, ni guéri la tumeur. La compreflion 
feule pouvoit faire ceffer lhémorragie, mais 
il ne s’agifloit pas feulement d'empêcher le 
fang de couler , 1! falloit détruire la tumeur en 
lextirpant ; c’étoit le moyen le plus prompt, 
Hide doux & le plus sûr de guérir le ma- 
k iCe 
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Lorfque je propofai cette opération, le Chi 
rurgien me fit une objeéion que vingt ans au- 
paravant j'aurois faite comme lui. « Mais, me 
>» dit-il, en extirpant cette tumeur, quelle hé- 
» morragie n’y aura-t-1l pas? Car vous couperez 
» fans doute la maîtreffe branche, ou plutôt le 
»tronc des petits vailfeaux que je n’ai pu ar- 
» rêter ». Je lui répondis qu'il voyoit bien par 
le fuccès que cela peut ne pas arriver, & que 
je ne lui en cacheroïis pas la raifon : C’eft, lui 
dis-je , que les vaifleaux de cette tumeur ne 
fe pe exceffivement dilatés que parce qu'ils 
étoient, pour aïnfi dire, étranglés dans le pédi- 
cule, de maniere que le fang ne pouvant re- 
tourner en aufli grande quantité qu'il étoit por- 
té, avoit peu -à-peu augmenté le diametre 
de ces vaifleaux, & les avoit rendu variqueuxs 
pendant que les arteres du pédicule avoient 
confervé leur diametre naturel, qui efl infini- 
ment moindre que le diametre des veines vart- 
queufes. L’hémorragie, dont nous parlons, ar- 
rive fouvent dans d’autres tumeurs. J’en rap- 
porterai quelques exemples dans le paragraphe: 
fuivant, lorfque j'aurai donné en faveur des 
jeunes Chirurgiens quelques préceptes fur Pex- 
ürpation du cancer. | 


SNL 


Remarques fur Pextirpation du Cancer & de quel- 
ques Tumeurs variqueufes. 


. Je ne puis me difpenfer de recommander aux 
jeunes Chirurgiens de bien examiner les envi 
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tons du cancer pour ne point oublier les glan- 
des qui peuvent être altérées. C'eit ce qui fe- 
roit arrivé chez une Dame où je fus mande. Le 
Chirurgien avoit examiné le creux de Paiffelle 
où il avoit rien trouvé : j’ÿ apperçus cepen- 
dant une glande aflez confidérable ; il eft vrai 
que la malade avoit beaucoup d’embonpoint, 
& que cette glande, qui étoit de la groffeur 
d'un petit œuf de poule, étoit cachée fous 
beaucoup de graiffe : quoiqu’elle ne füt point 
adhérente aux partes mufculeufes , aponévro- 
tiques & autres , lOpérateur l’extirpa cepen- 
dant avec aflez de difhculté. 

Je me fuis fait une méthode avec laquelle je 
tire ces glandes facilement. En ayant bien re 
connu la fituation, je porte les doigts indica- 
teur & médius de la main droite fous laiffelle 
& au-deffus de la glande, auffi avant que je 
puis pour l’empêcher de remonter; je la poufle 
en bas, autant que cela eft pofñlible ; alors je 
porte un biflouri demi - courbe tout prèt & 
vis-à-vis lintervalle de mes deux doigts; je 
lenfonce jufqu’à la glande, "je coupe en def- 
cendant, & j'allonge lincifion autant que je le 
crois néceflaire ; puis Jintroduis le doïgt pour 
dégager la glande du tiffu cellulaire & la tirer 
au-dehors pour l'emporter toute entiere, ce qui 


fe fait très - facilement lorfawelle n’eft point 


adhérente, ou qu’elle ne left tout au plus qu’à 
endroit de fes vaifleaux, lefquels forment or- 
dinairement un pédicule. On coupe ce pédi- 
cule lorfqu’il neft pas confidérable, ou on le lie 
avec un fil ciré quand les vaifleaux font affez : 
gros pour fournir beaucoup de fang. £i ces 


ré 
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glandes font adhérentes, il faut les difféquer en 
les tenant avec une érigue, de crainte qu’elles . 


n’échappent; & lorfqwon les a bien détachées, 
foit avec le doigt, foit avec le biflouri, on 
fait la ligature du pédicule, s’il y en a; puis on 
remplit la plaie de charpie feche que l’on fait 
tenir par quelqu'un pendant qu’on fait lextirpa- 
ton du cancer. | 

Lorfque la glande qu’on a extirpée elt voi- 
fine de là mamelle, on commence l’incifion dans 
Yangle inférieur de celle qu’on a fane pour 
ürer la glande; dans ce cas il n’y a qu’une in- 
cifion ; mais lorfque la glande fe trouve dans 
le creux de Païflelle, 1l y a quelquefois trois ou 
quatre travers de doigt de diflance entre l’ari- 
gle inférieur de la plaie qu’on vient de faire juf- 
qu'au lieu où on doit commencer à couper la 
mamelle ; & alors, opération faite, il y a deux 
plaies; ce qui eft fouvent un bien confidérable, 
parce que lécartement des levres de lune & 
de Pautre plaie melt pas fi grand, & ce qui 


refle de peau entiere fert de foutien à toute la 


folution de continuité; il y a moins de tirail- 
lement , moins de douleur, & la fuppuration eit 
moins orageuie; par conféquent il y a moins 
de fievre : quand la graiffe qui environne ces 
glandes elt altérée, 1l faut Pemporter, comme 
on fait celle qui entoure la tumeur cancéreufe, 
fans quoi on a le chagrin de voir Pulcere fe 
terminer par pourriture & le malade meurt; 
ou, fi l'ulcere fuppure , ce well jamais d’une 
fuppuration louable ; les chaïrs font molles, 
elles s’elevent en champignon, puis elles de- 
viennent dures, douloureufes, faigneules, & il 
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éfulte que tout ce qu’on a fait par cette opé: 
rauon elt d’avoir changé le cancer-tumeur en 
cancer-ulcéré. | 

J'ai quelquefois emporté des glandes au fem 
fans emporter toute la mamelle : maïs il faut 
obferver que ce’font des glandes conglobées 
ou lymphatiques', & non de celles qui compo- 
fent la glande laiteufe dans laquelle fe forme 
le cancer : quand j'ai emporté ces glandes, je 
mai fait qu'une incifñion longitudinale fur le 
corps de la glande, & enfuite je lai féparée 
avec le doigt , & l'ayant paffée au-delà des 
bords de Pincifion, je l'ai extirpée : j'en ai 
trouvé plufeurs fois qui, ne tenant au corps de 
la mamelle que par le tiffu cellulaire, fe font 
féparées fans autres fecours que le doigt; &, 
quand cela fe peut faire ainfr , j’augure bien 
du fuccès; j'en dirai la raifon en traitant de. 
la caftraion. | 

Il ny a qu'un tems qui convienne pour en: 
treprendre l’extirpation de ces glandes , fans 
emporter la mamelle : on ne réuflit pas lorf- 
qu’elles font anciennes, parce qu’elles font adhé- 
rentes à la glande laïteufes & elles ne font, 
pourilordinaire adhérentes à cette glande, que 
parce que celle-ci a été elle - même la pre- 
micre engorgée : il en eft prefque toujours 
de même de celles qui s’engorgent fous Païf- 
felle, \ 

Je ferai encore obferver que, quand Pen- 
gorgement des glandes eft ancien, leur enve- 
loppe devient épaffe & forme une efpece de 
kifle, qui elt quelquefois adhérent au corps de 
la glande & aux chairs voifines ; alors on eft 
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obligé de cerner le tout & de le féparer faris 
ménager le voifmage, par la raifon que j'ai 
dite. Quand on les emporte avec la membrane; 
1 y a {ouvert hémorragie ; fi on ne la fépare 
point exactement, cette hémorragie n’eft pas 
facile à arrêter 3 mais quand la glande n’elt 
point ancienne, que fon enveloppe n’efl point 
épaifle ni adhérente aux parties voilines ni au 
corps de la glande, alors on Pextirpe facile- 
ment, pourvu qu'en fafant lincifon, on en- 
tame cette membrane jufques dans le corps de 
la glande, parce qu'alors le corps glanduleux 
qui n’eft point adhérent à la membrane en fort 
avec la plus grande facilité, & dans ce cas, il 
n'y a point d'hémorragie ; mais on obfervera 
qu'après avoir fait forur le corps glanduleux , 
il faut introduire le doigt dans le lieu d’où la 
glande eil fortie; puis on glifle fur le doigt un 
biflouri à bouton avec lequel on coupe cette 
enveloppe dans fa partie inférieure, fans quoi 
elle devient un réceptacle du pus qui nuiroit à 
Ja guérifon. 

Le creux de l’aiffelle n’eft pas le feul lieu où 
les tumeurs de la mamelle occafounent le gon- 
flement des glandes conglobées; j'ai vu les 
foufclavieres & les cervicales où jugulaires affec= 
tées de pareil gonflement : je penfe bien que, 
Pafe si fcrophuleufe pouvoit y avoir part; 
j'ai plus fouvent évité de faire ces extirpations 
que jé ne les ai entrepriles ; ; les glandes jugu- 
Jaires plus que les autres m'ont rendu timide: 
on en fent bien ja raifon; ce n’eft pourtant pas 
par rapport à l'Opération mais jen ai vu gué- 
air foit peu, & ceux qui en font réchappés 
ayoient 
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àvoient peu d’embonpoint ; leurs glandes étoient 
mobiles; le gonflement étoit récent, par con- 
féquent là membrane qui les enveloppoit n’étoit 
point dure, gonflée ni adhérente ; on fentira 
bien, dans ce que je vais dire, la différence 
qu'il y a entre ces deux états dans lefquels 
peuvent fe trouver ces glandes par rapport à 
la facilité ou la difficulté d'opérer, & le fuccès, 
qu'on en deit attendre. | 

Lorfque ces glandes font mobiles & qu’elles 
font diftantes les unes des autres, jy fais une 
incifion prefque aufli profonde que ff javois 
intention de la couper en deux; j'introduis le 
doigt dans la glande, je la fépare de fa tunique , 
& je la tire de cette efpece de capfule; pour 
Pordinaite , il n’en fort prefque point de fang : 
sil y en a une feconde, une troifreme ou plus, 
pour peu qu'elles foient diflantes, je les extirpe 
de même; obfervant que toutes ces incifrons 
foient diftinétes les unes des autres, c’eft-à-dire, 
qu'il y ait une incifion féparée pour chacune : 
fi ces glandes étoient confondues & qu’elles ne 
fufent point mobiles entr’elles, alors on fait 
une incifion proportionnée à ce grouppe glan- 
duleux fans l’entamer ; on_en détache feule- 
ment la peau & le total jufqu’au pédicule qu'on 
lie, parce que les vaifleaux y font renfermés : 
fi les doigts ne pouvoient pas embrafler ce 
corps, foit pour le Her ou pour l'extirper, on 
fe ferviroit d’une érigne ; & malgré les foins 
qw'on prend de tout extirper, sil reftoit quel- 
que portion de glande, on la confumeroit avec 
quelque caufique léger ,; qu'on appliqueroit 
fur le champ même , ou par la fuite, mais 
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‘toujours avant que la ‘fuppuration foit étas 
blie. | j 
. Lorfqu’on a bien détaché & extirpé toutes les 
glandes voifines, on coupe la mamelle en ob- 
fervant de la bien examiner avant, pour recon- 
noître le liew où on doit porter le biftour1 : cet 
i itrument doit être demi-courbe & n’avoir pas 
plus de deux pouces & demi de lame , la 
pointe bien fine & le tranchant bien afhlé, le 
manche de trois pouces de long pour le pou- 
voir tenir ferme dans la paume de la main; on 
le tient avec le pouce, le medius, lannulaire 
& le petit doigt; on appuie lindicateur fur le 
dos de la lame, & ayant aflujetti la mamelle 
avec Pautre main, on enfonce perpendiculaire- 
ment le biflouri dans le lieu qu’on a défigné 
pendant lexamen qu’on a fait, qui eft ordinai- 
rement la partie fupérieure à lendroit de la 
peau fous lequel eft le commencement de la 
tumeur; on coupe circulairement environ trois 
pouces de la peau & de la graïfle , évitant d’en- 
tamer la tumeur; on porte dans cette incifion 
le doigt indicateur & même le médius de la 
main gauche, &, avec ces deux doigts, on 
cherche le tiflu cellulaire qu’ou fépare de tout 
le deflous de la tumeur, ce qui fraye le che- 
min au biftouri pour couper le refte de la | 
peau, & de la graifle dans laquelle la tumeur 
eft contenue. | 

Il faut obferver que quand on commence à 
lever le cancer de deflus le mufcle pectoral, il 
n’y faut pas laifler du, tifu cellulaire ; car ce 
üufu eft quelquefois imbu d’une lymphe akérée, 
auffi bien que la membrane du-mufcle pe&toral x 
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inf, pour peu qu'il y ait foupcon de quelque 
altération , il faut emporter & le üffu & la 
membrane, & même quelques fibres charnues 
du mufcle, plutôt que de laifler quelque chofe 
de fufpedt; car j'ai vu des retours fr prompts 
de cette maladie, & des ‘excroiilances de chaïrs 
ff fubites, que je ne pouvois les attribuer qu’à 
Ja négligence qu’on avoit eue d’emporter ces 
parties : il y a même très-fouvent des lobules 
de graiffe qui font dans le même cas; c’eft ceque 
Von doit examiner bien fcrupuleufement avant 
que d'appliquer lPappareil; car, pour peu que 
quelque portion graiffeufe foit dure , qu’elle s’é- 
leve au-deflus des autres, ou qu’elle ait une: 
couleur différente, il faut l'emporter. ; 

Il s’agit enfuite d'arrêter le fang : il y faut 
procéder avec beaucoup de tranquillité; car il 
ne faut pas craindre que la malade tombe en 
foibleffe : fuppofé que cela arrive, il fuit de 
baïfler la chaife ou le fauteuil à la renverfe, 
mettre fous le nez de la malade un linge trem- 
pé dans du vinaigre où dans quelque liqueur 
forte, & fans s'émouvoir, on bafine la plaie 
avec l’eau alumineufe bien forte, jufqu’à ce que 
Pécoulement du fang foit modéré ; alors on 
panfe la plaie avec des lambeaux de linge fin 
ou avec de la charpié feche; mais, sil y avoit 
quelque vaifleau aflez confidérable pour que 
l’eau alumineufe & la charpie feche ne fuffert 
pas fufifantes pour arrêter le fang, on enve- 
lopperoit dans de la charpie un peu d’alun 
grofierement concaffé, on en formeroit une 
efpece de bouton qu'on appliqueroit fur le 
vaileau , ayant foin que le bandage qui doit 
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contenir lappareil , appuie direétement fur le 
vaifleau qui fournit le fang. | 

J'ai rarement été dans la néceñité de me fer 
vir de la ligature pour les vaiffleaux de la ma- 
melle, parce que ce qui refte de chair après 
cette amputation ef fi peu de chofe, & de plus 
le flernum & les côtes qui réfiftent deffous font 
fi favorables à la compreffion, que le bouton 
d'alun m’a toujours fui : j'ai cependant eu 
entre les mains deux femmes qui, pendant 
Buit jours, perdirent continuellement du fang. 
L'une mourut fans que je pufle remédier à 
hémorragie ; ce n’eft pas qu'il y eût dans ces 
malades quelque vaiffeau confidérable d’ouvert; 
mais le fang fortoit comme d’une éponge dans 
toute l'étendue de la plaie; il ne s’arrêtoit que 
lorfque ces femmes tomboient en défaillance: 
car {itôt qu’elles reprenoient des forces , le fang 
couloit de nouveau : ces perfonnes avoient un 
vice fcorbutique; elles furent traitées très-mé- 
thodiquement avec les remedes fpécifiques les 
plus convenables à cette maladie ; ’une guérit, 
mais l’autre fuccomba. Pareil accident arrive. 
fouvent aux ulceres fcorbutiques en quelque 
lieu qu'ils foient. | 

Ïl y a des tumeurs variqueufes auxquelles j’ai 
vu furvenir femblable hémorragie après lampu- 
tation ; mais cela n’arrive que quand elle a été 
mal faite : je fus appelé pour voir un malade 
auquel depuis quinze jours on avoit extirpé une 
tumeur de cette efpece fituée fur le moignon 
de l'épaule; il perdoit du fang à chaque levée 
appareil, fans qu’on pût diflinguer un endroit 
particulier d’où il püt fortir ; il couloit de tonte 
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la furface de la plaie comme d’une éponge; il 
s’arrétoit facilement avec la charpie feche ; maïs 
il couloit de même, quoiqu'on fût deux jours 
fans lever cet appareil. Celui qui panfoit le 
malade & quelques autres qu'il avoit confultés 
croyoient qu'il avoit le fcorbut; j’euffe penfé 
comme eux, sil y eût eu quelque figne d’af- 
fe@ion fcorbutique, maïs il n’y en avoit aucun, , 
& même la couleur de la plaie, quoique fai- 
gneufe, n’annonçoit pas que cela pût être. J’a- 
vois déjà vu la même chofe arriver, & je lai 
vue bien des fois depuis : comme je ne nvétois 
pas trouvé à l'opération , je me fis raconter 
Phiftoire de la maladie, & je reconnus au récit 
qui m'en fut fait, tant par le Chirurgien que 
par le malade, je reconnus, dis-je, que la tu- 
meur qu’on avoit coupée étoit variquetle & 
enkiflée. Le malade, qui la portoit depuis dix 
ou douze ans, me dit qu’elle avoit commencé 
peu de tems après un coup qu'il avoit reçu; 
qu’elle étoit de la groffeur d’une noix lorfqu'il 
s’en apperçut ; qu'elle étoit molle, inégale; 
qu’elle avoit augmenté peu-à-peu jufqu'à la 
grofleur d’un pain d’un fol; que quelquefois 
elle devenoit plus groffe; mais qu’elle repre-. 
noït fon volume ordinaire lorfquil avoit du 
repos; qu’elle diminuoit même après qu'il avoit 
été purgé, quand il faifoit diete, ou après avoir 
été faigné, fur-tout lorfque la faignée avoit été 
faite au bras malade. Cette tumeur n’avoit ja-: 
mais caufé de douleur. Le Chirurgien me dit 
qu'il Pavoit fouvent vue brune ou d’un rouge 
brun , qu’en la preffant il la faifoit changer de 
couleur, la peau devenant prefque de couleur 
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naturelle; qu’alors la tumeur étoit plus molle & 
beaucoup. moins groflez que quand 4l Pavoit 
coupée, elle avoit jetté beaucoup de fäng, mais 
qu'il n’avoit, point, failli; qu'il s’étoit arrêté ouù 
du moms qu'il en-fortoit très-peu;: mais, qu'à 
la vérité, à chaque panfément:1l en-fortoit aflez 
pour. inquiéter, & «pour, le déterminer-àäx:ne 
panfer que tous les deux jours. Je. fis ‘fur ce 
récit, les ‘réflexions ; que tout. le mondé petit 
faire, & je conclus que cette tumeur. dans fon 
origine & dans fon progrès. étoit variqueufer, 
qu’on n’ayoit pas été:aflez âvant, qu'il eût fallu 
couper au-deflous des:vaifleaux dilatés; au lieu 
qu'ayant coupé dans endroit même. où les 
vafleaux étoient depuis long-temps variqueux, 
leurs parois n’avoient pu fe rapprocher pour 
fe réunir & fe confolider. D’où je conclus que, 
pour guérir le malade, il falloit couper au-def- 
fous tout ce qui faïfoit le plancher de la plaie, 
quoique ce plancher eût'plus d’un travers de 
doigt d’épaifleur. On m’objea qu'on craïgnoit 
une plus forte hémorragie : j’éiois perfuadé du 
contraire, & on me pria de faire cette feconde 
opération; ce qui fut exécuté fur PFheure. I 
nen coula que très-peu de fang, au grand 
étonnement des Speélateurs, comme je viens 
de le dire. | | 

J'ai traité plufieurs de ces tumeurs que jai 
emportées fans avoir la moindre hémorragie, car 
j'ai toujours coupé affez avant au-deflous du 
corps variqueux. Cependant je ne coupois pas 
moins les mêmes vaifleaux, mais je les coupois 
dans le lieir où ils ravoient que leur diametre 
naturel; au lieu que celui qui avoit coupé la 
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tumeur dont je viens de parler, avoit coupé 
ces vaifleaux dans lPendroit où ils avoient vingt 
ou trente fois plus de diametre que dans l’état 
naturel. Je ferai remarquer ici ce que je nai 
dit qu’en paflant, favoir, que le fang de cette 
hémorragie ne jailifloit point; il couloit en 
nappe : 11 ÿ avoit cepeñndant autant d’arteres 
coupées que de-veines ; maïs, comme le fang 
artériel pañloit d'un vaiffleau étroit dans un 
infiniment plus large , il perdoit toute fa viteffe, 
&rne faifoit, pour. ainft dire, que baver au 
lieu de jaillir. : 

J’ai été mandé pour voir un homme de trente 
ans, fort & vigoureux, qui avoit entre les deux 
omoplates une tumeur de la groffeur de la 
tête, un peu allongée. On la croyoit remplie 
de fluide , & par cette raïfon, on lavoit fendue 
fuivant toute fa longueur, comme un abcès ; il 
en forut beaucoup de fang qui rmétoit point 
raflemblé, mais qui fortoit d’une mafle de vaif- 
feaux variqueux. Depuis quatre jours on pan- 
foit la plaie avec l’eau d’alun. On n'avoit pas 
diminué la perte de fang ; il eft vrai qu’elle 
n’étoit pas continuelle, parce que les vaifleaux 
variqueux étant vuidés, 1l falloit pour qi'is fe 
rempliffent, un tems qui fut à vingt-quatre heu- 
res ce que les vaifleaux du dedans de la tumeur 
font à ceux du dehors; je veux dire. que fi 
ceux-ci font vingt-quatre fois plus petits que 
les vaieaux variqueux , il faudra vingt-quatre 
heures pour les remplir; & c’eft à-peu près ce 
qui arrivoit à chaque panfement; car après que 
l'appareil étoit levé, il fortoit de la plaie pref- 
que autant de fang qu'il en étoit th à louver< 
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ture, &: enfuite la plaie ne fourmfloit prefque 
point de fang; on la remplifloit de charpie 
trempée dans l’eau alumineufe ; cet appareil 
bouchoit les vaifleaux coupés, & ces vaiffleaux, 
fe rempliflant peu-à-peu, fournifloient au bout 
de vingt-quatre heures la même quantité de 
fang. Je vis le malade plufeurs jours avant de 
déterminer Popération , & je convainquis les 
Chirurgiens qui le voyoient, de la vérité de ce 
que je viens de dire. Nous levâmes lappareil 
quatre fois dans un jour ; & dans ces quatre 
panfemens qui furent faits à des diftances de 
tems. prefque égales, il ne fortit de fang que la 
même quantié quil en fortoit après vingt- 
quatre heures de panfement. Le lendemain la 
plaie rendit dans un feul panfement autant de 
fang qu’elle en avoit rendu dans les quatre pré- 
cédens. On me pria de faire encore cette opé- 
ration ; je la fis en coupant à la bafe de la tu- 
meur jufqu'au tiflu cellulaire; je la féparai de 
ce tifflu, foit avec les doigts dans les endroits 
où elle tenoit peu, foit avec le biftouri dans 
ceux où ce tiffu nobéifloit pas. Enfin, le tout 
étant féparé, la plaie ne rendit prefque point 
de fang, parce que j'avois coupé au-deflus des 
vaifleaux variqueux ; je n’eus point d’hémorragie 
alors ni par la fuite, & le malade fut guéri en 
peu de tems. | | 
Un de mes confreres me racontoit qu’étant 
en Italie, il fit ouverture d’une tumeur groffle 
comme un œuf de poule, fituée au pli du brass 
- que Payant prife pour un fléatôme, il fut étonné 
de ce qu'il »en fortit que du fang ; il appliqua 
deflus des poudres aflringentes, comme bol 
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&@Arménie , fang de dragon & autres fembla- 
blés, avec lefquelles le fang s’arrêta facilement ; 
mais à la levée de cet appareil, il y eut une 
femblable hémorragie, & il éprouva la même 
chofe cinq ou &x jours de fuite: un médecin, 
qui voyoit le malade avec lui, ordonna des 
bols d’alun; il lui faifoit boire des gouttes 
d’efprit de vitriol dans Peau ; il le mit à un 
régime exa@ & févere ; le tout continué pen- 
dant un mois jetta le malade dans une extrême 
foibleffe, fans que pour cela Phémorragie cefsât 
juiqu’à la mort; je lui fis part des obfervations 
que je viens de rapporter; il ne convint pas 
que cela pût être la même chofe : il n’afura 
que cette maladie étoit fort commune à Turin 
où il en avoit vu mourir plufieurs : je lui ré- 
pondis que ceux dont je viens de parler fe- 
roient morts, comme les fiens, fi je n’avois 
pas ofé leur faire Pamputation. En effet, il y 
a quelques années que je vis dans un hôpital 
fameux, où je navois pas voix en chapitre, 
une tumeur de lPefpece de celles dont 1l s’a- 
git, laquelle avoit un demi-pied de long & 
quatre pouces de large, occupant prefque toute 
la partie antérieure du bras droit. Elle n’étoit 
point douloureufe ; ceux qui en étoient chargés 
difoient y fentir de la fu@uation : je ne la 
touchai point. On y fit une ouverture de la 
longueur de deux pouces ; il ne fortit que du 
fang : l'opérateur crut avoir ouvert un ané- 
vrifme , & fe contenta de panfer promptement 
la plaie avec des bourdonnets bien durs & 
bien comprimés par des compreffes & par le 
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bandage ; à dire vrai il n’y- avoit aucune appa- 
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rence que cela füt un anévrifme; mais le Chi: 
rurgien, qui étoit timide, le fut dans cette oc- 
cafion plus qu'il ne Pauroit été peut-être, fr, 
dans. la même année , il n'avoit été témoin de 
Vouverture d’un anévrifme que lui & fon con- 
frere avoient regardé comme un abcès. Cepen- 
dant ce malade guérit ; parce que celui qui 
opéroit fut réparer fa faute par une opération 
convenable & exécutée avec toute la dextérité 
pofible : témoin d’un tel fait, le Chirurgien 
timide devoit du moins appeler fon confrere 
pour lui aider à réparer fa faute; ce qu'il ne 
fit point, & le malade mourut. J’auroïs voulu 
difléquer le bras du cadavre; cela ne fe pou- 
voit pas, pour les raifons que j'ai dites; mais 
le Chirurgien de garde avec quelqu'un de fes 
amis, le difféqua la nuit, & fachant qu'il me 
feroit plaifir, il me communiqua le détail de 
cette difle&ion : il avoit emporté la tumeur 
qui étoit variqueufe ; elle ne tenoit dans fa 
circonférence à aucun vaifleau confidérable : 
elle a été long-tems gardée dans Peau-de- 
vieparale 210 | 
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Remarques fur les Tumeurs formées par la bile 


retenue dans la véficule du fiel, & qu'on & 
Jouvent prifes pour des abcès au foie. 


Les maladies ne fe manifeftent pas toujours fi 
difin@ement qu'on ne puifle quelquefois sy 
méprendre , fur-tout lorfqwelles font compli- 
quées, parce qu’alors la foule des fymptômes 
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w’on y troure raflemblés jette.dans léquivo- 
que, & fouvent dans lerreur : on ne trouve 
que trop d'exemples de cente fatale vérité, 
lorfqu’il s’agit de diflinguer l'efpece & le vrai 
caractere de la: plupart des apoflèmes qui fe 
forment daus.la cavité du bas:ventre. La dif- 
ficulté ne vient pas feulement de ce que ces 
apoftêmes font moins vifibles & moins palpa- 
bles que ceux qui attaquent les parties exté- 
rieures, mais encore de ce que la plupart ont 
leurs fymptômes confondus avec ceux de plu- 
fieurs autres maladies qui les accompagnent, 
& qui en font ordinairement ou les caufes ou 
les fuites; c’efl ce qui m’a engagé à rapporter 
quelques cas dans lefquels ces maladies en ont 
impolé, & à donner enfuite les moyens d’é- 
viter l'erreur, | D 
Il y a vingt-fept ou vingt-huit ans qu’une 
Demoifelle avoit une tumeur à la région du 
foie; cette tumeur étoit d’une étendue fi con- 
fidérable,, & accompagnée d’une flu&uation f 
fenfible, qu'elle fut prife pour une hydropifie 
enkiftée : on y fit la pon&ion, & au lieu de 
férofité , il en fortit deux pintes de bile très- 
verte & fort gluante.. | 
Peu de jours après, j'appris qu'une tumeur 
que lon croyoit être un abcès au foie, avoit 
été ouvertes; & qu'au heu de pus, il en étoit 
forti environ chopine de bile verte. Je fis alors 
tout ce que je pus pour n'inftruire du .conr- 
mencement &:du progrès de ces deux mala- 
dies; je fus feulemenr que la fin en avoit été 
tragique. Ces obfervations , tout imparfaites 
qu’elles étoient, ne me furent pas inutiles, 
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Quelques mois après, je fus appelé en cons 
fultation avec plufieurs Médecins & Chirurgiens, 
pour décider fur la nature d’une tumeur au 
foie. Après qu'on nous eût fat le détail de ce 
qui s’étoit pallé depuis vingt jours que duroit 
la maladie, tous les confultans ne douterent 
point qu'il y eût abcès, & furent d’avis d’en 
faire l'ouverture : on me chargea d'exécuter 
cette opération, | | 
À peine eus-je coupé la peau, que je m’ap- 
perçus de laffaiffement & de la diminution de 
la tumeur , ce qui me rappela l’idée des tu- 
meurs bilieufes dont je viens de parler. Je n’a- 
chevai point l’ouverture; au contraire, j’en rap- 
prochai les bords avec intention de les réunir, 
Les afliflans étonnés me demanderent pour- 
quoi je wavois pas ouvert jufqu'au foyer de 
Vabcès : je leur dis ce que j’avois apperçu : & 
que, fi je ne me trompois, le prétendu abcès 
-métoit que la bile retenue dans le véficule du 
fiel; que la tumeur n’avoit difparu pendant 
que j’opérois, que parce que la bile avoit com- 
mencé de couler, qu’elle fé vuidoit  aduelle- 
ment, & que le malade la rendroit bientôt par 
les voies ordinaires. En effet, tôt qu'il fut 
panfé, il lui prit une envie d’aller à la felle, & 
il évacua quantité de bile verte ; il fut guéri 
en quatre ou cinq jours, tant de la petite plaie 
que je lui avois faite , que de fon prétendu 
abcès. 1 
Après avoir réfléchi fur les faits que je viens 
de rapporter, je me rappelai tous Îles fymp- 
tomes qui peuvent accompagner les maladies 
de ce genre; j'en fis différentes combinaifons, 
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& je crus avoir trouvé les fignes qui les carac- 
térifent : en effet, ces réflexions m'ont fervi 
plus d’une fois dans la pratique. | 

Il ÿ a quelque tems que je fus appelé en 
confultration pour une Dame attaquée d’une tu- 
meur à la région du foie; on la regardoit comme 
un abcès, & Jon fe propoloit d’en faire Pou- 
verture ; ce ne fut point mon avis; je jugeai 
au contraire que la maladie dont il étoit quef- 
tion n'étoit point un phlegmon fuppuré, mais 
une tumeur caufée par la rétention de la bile 
dans la véficule du fiel; les raifons que j'en 
apportai ramenerent à mon avis lun des con- 
fultans ; les autres faivirent leur idée. Cette 
tumeur fut ouverte fans moi ; je ne fus ni 
comment on l’ouvrit, ni quelle fut la qualité 
de la matiere qui en fortit ; j’appris feulement 
par la voix publique que l’ouverture étoit reftée 
fiftuleufe, | 

Sept ou huit mois après, cette malade me 
confulta pour la guérifon de fa fiflule, de la- 
quelle il fortoit une liqueur jaunâtre. L’impor- 
tance de la connoître m’obligea de la goûter; 
fa faveur me fit juger que cette liqueur étoit 
de la bile toute pure. Je mai point vu cette 
Dame depuis ; mais j’ai appris qu'on avoit di- 
laté fa fiflule, & qu’on en avoit tiré une pierre 
bilieufe, comme il s’en forme fouvent dans la 
véficule du fiel ; mais je n’avois pas befoin de. 
cette derniere circonftance pour me confirmer 
dans l'idée que j’avois de cette efpece de ma- 
ladie. 1. 

Il y à huit ou dix mois que je fus mandé 
pour être préfent à l'ouverture d’un apoñlême 


_286 Des Tumeurs 

fitué dans la région du foie; le malade avoit 
été attaqué d’une difpofition inflammatoire at 
bas-ventre, avec tenfion douloureufe à’ la ré- 
gion du foie. La diete, la boïffon , quelques 
lavemens, mais particulierement deux faignées 
faites en douze heures, avoient ff confidéra- 
blement foulagé le malade, qu'il crut pouvoir 
inpunément fecouer le joug de\la médecine ; 
mais il fe trompoit. L’inflammation du ventre 
& la douleur du foie recommencerent , & 
depuis ce moment les excrémens flercoraux 
n’eurent aucune teinture de bile, & au con- 
traire les urines en étoïent ff chargées qu’elles 
en paroïfloient brunes; en vingt-quatre heures, 
toute l’habitude du corps parut jaune comme 
du fafran ; une fievre continue & des friflons 
irréguliers accompagnoient tous ces fymptômes. 
Les nombreufes faignées , les bouillons fimples, 
les délayans apéritifs , les laxaufs, & les to 
piques appropriés, tout fut mis en ufage; le 
malade fut foulagé ; le ventre s'amollit ; la 
région du foie fut moins douloureufe , mais 1l 
y parut une tumeur très - confidérable à la- 
quelle la fluuation étoit fr apparente , qu'il 
fembloit qu'on ne pouvoit fe difpenfer d’en 
faire promptement l'ouverture. 

Cependant les circonflances de cette maladie 
les plus propres à faire juger qu'il y avoit abcës, 
ne me parurent pas affez convaincantes; j’ap- 
perçus au contraire que fa tumeur r’étoit que 
Ja fuite de la rétention de la bile, qui ne cou- 
Jant plus par le canal colidoque, avoit dilaté la 
véficule ‘du fiel, au point qu’elle s’élevoit & 
poufoit les tégumens du ventre en dehors; 
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où venoit la failie ou tumeur extérieure. 
qu’on appercevoit à locil, & la Auäuation qui 
fe manifefloit fr fenfiblement au toucher. 

Lorfque j’eus rapporté les raifons fur lef- 
quelles je fondois mon idée, tous les afliftans 
furent de mon avis, & il ne fut plus queftion 
de faire ouverture : d'ailleurs, les accidens 
n’étoient plus ff preffans. On convint de con-. 
tinuer le régime & les remedes, dans Pufage 
defquels le malade étoit depuis quelques jours s 
la nuit fuivante le malade rendit des matieres 
flercorales un peu teintes de bile, & des urines 
un peu moins brunes; dès-lors peu-à-peu & 
par degrés la bile s’écoula , fi bien que trois 
jours après on nous montra trois pintes de 
matiere bilieufe très-verte que le malade avoit 
rendue pendant la nuit : nous trouvâmes la tu- 
meur confidérablement diminuée , elle n’étoit 
plus douloureufe ; enfin, elle difparut entiere- 
ment; les urines reprirent leur couleur natu- 
relle ; la jaunifle fe diflipa, & le malade fut 
tout-à-fait guéri en peu de tems. ; 

J'ai fouvent fait part au public de ces df- 
férentes obfervations : ces cas font plus com- 
muns qu'on ne penfe; peut être même que Îles 
méprifes que je rapporte ne paroîtront nouvel-. 
les, que parce que les premiers qui y font 
tombés les ont enfevelies dans un profond 
filence : cependant les mépriles dans des cas 
fi difficiles ne font que des fautes, quand on a 
le courage de les publier; mais elles devien- 
nent des crimes, quand lorgueil nous les fait 
cacher. | 


Toutes brillantes que paroïffent ces obferva- 
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tions , elles ne feroïent pas d’une grande ‘tri 
lité, fi je ne rapportois les marques ou fignes 
par lefquels on pourra PHIngRes ces deux ma 
ladies. 

IL faut obferver d’ abord, que l’abcès au foie 
& la rétenton.de.la bile dans la vélicule-du 
fiel, étant le plus fouvent les fuites de lin- 
flammation dans ces parties, 1! n’efl pas Cton- 
nant que Îles préliminaires de ces maladies 
foient les mêmes. En effet, elles commencent 
lune & lautre par la tenfion douloureufe du 
bas-ventre, particulierement de la région du 
foie; enfuite la bile eft retenue dans fes cou- 
Joirs, ou ne s'écoule qu'imparfaitement dans 
les inteflins : elle fe mêle avec prefque toutes 
les autres liqueurs, d’où il arrive amertume à la 
bouche, foif ardente & dégoût : les urines font 
teintes de bile , elles en font quelquefois fr 
confidérablement chargées, qu’elles en paroif- 
fent brunes ; au lieu que les excrémens fterco- 
raux, qui en font privés, font de couleur grife 
où blanchâtre : la bile fe répand par tout le 
corps, jufqu’au blanc des yeux, tout efl jaune : 
les malades font fatignés par une démangeaifon 
univerfelle ; ils ont un fommeil interrompu & 
agité; la fievre s'allume, le hoquet, le vomif- 
fement, & bien d’autres fymptomes qu'il eft 
inutile de rapporter ici, fe trouvent raflemblés 
dans les premuers tems de linflammation du 
foie, parce que cette inflammation attaque les 
couloirs de fa bile, | 

Si ces fympiômes fubfiflent, & qu'ils aug- 
mentent juiqu'au tems qu’on nomme Pétat, 
alors , felon la maniere dont l'inflammation fe 

terminera » 


? 
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terminera, la maladie prendra différentes for- 
mes. 
. Si elle eft terminée par fuppuration, & que 
la fuppuration foit faite , la douleur & la fievre 
feront diminuées, le malade aura des frifons 
irréguliers ; il s’élevera & fe manifeflera une 
tumeur à l’hypocondré droit, quand l’abcès fe 
formera. à la partié convexe de ce vifcere ; 
cette tumeur devient molle, & la flu&uation, 
c'eft-à-dire , le flot du pus qu’elle renferme , 
fe fait fentir en la touchant : toutés ces cho= 
fes indiqueront lPabcès formé , & la nécellité 
d'en faire l’ouverture ; cependant avant que de 
s’y déterminer, on doit examiner chaque fymps 
tôme , & fe rappeller tout ce qui s’eft pañlé 
pendant le cours de la maladie; car malgré 
toutes ces apparences d’abcès, on peut fe trom- 
per, parce que quelquefois toutes les marques 
ou fignes d’abcès, dont je viens de parler, fe 
trouvent en apparence les mêmes ; quoiqu'il 
n’y aît point d’abcès, & qu’au contraire Fin- 
flammation du foie fe foit terminée par réfo- 
lution. 

Pour comprendre la poffibilité de ce fait, it 
faut remarquer que la bile, qui pendant le fort 
de Pinfammation ne fe filtroit point dans les 
glandes du foie, commence à fe féparer, fitôt 
que la réfolution a fuffifäimment dégagé les 

landes de ce vifcere ; maïs ff la réfolution 
meft pas affez avancée pour que le canal coli- 
doque foit débouché, la bile qui entrera dans 
la véficule du fiel ne pourra s'écouler, elle 
xemplira cette wvéficule ; & s’y accumulera au 
point qu’elle la pouflera en-dehors, & l’on 
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appercevra fous Phypocondre droit une tumeur 
dans laquelle il y aura une flu&uation mani- 
fefle; ce qui, joint à des friflons irréguliers, à 
la diminution de la fievre & de la douleur, 
nous donnera des fignes femblables à ceux de 
l'abcès. f : 

Dans l’équivoque où l’on peut être alors, 
rifquera-t-on d'ouvrir la véficule du fiel, croyant 
ouvrir un abcès; ou laïffera-t-on périr un ma- 
lade de Pabcès, dans la crainte d’ouvrir la vé- 
ficule du fiel? Si cette reffemblance de fymp= 
t0mes eft capable d’en impofer , une compa- 
raifon exacte & réfléchie peut y faire remarquer 
des différences, à la vérité difficiles à faifir d’a- 
bord , mais cependant fufifantes pour fonder 
un jufte jugement. en 

En effet, la diminution de la douleur“& de 
la fievre ne font pas moins -des fignes de la 
réfolution commencée, que de la fuppuration 
faite ; mais on remarquera, 1°. que la douleur 
qui a dû être égale dans les deux maladies, 
lorfqu’elles nétoient l’une & l'autre qu’inflam- 
mation dans fon état, & encore difpolée au- 
tant à la fuppuration qu’à la réfolution, a aug- 
merté pendant que Pabcès fe formoit, & a 
diminué au contraire pendant que la réfolution 
fe failoit, & que la bile s’engorgeoit dans la 
véficule du fiel. 2°. La douleur qui accom- 
pagne la fuppuration :eft ordinairement pulfa- 
tive, & cette efpece de douleur n’accompagné 
point les tmmeurs de la véficule du fiel, puif- 
qu'elles rarrivent pour l’ordinaire que lorfque 
Pinflammation du foie fe termine par réfolu- 
tion, 3°. La douleur diminue bien plus promp=. 
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tement, lorfque les apoftèmes fe terminent par 
réfolution, que lorfqu'ils fe terminent par fup- 
puration. 4°. La diminution de la douleur en 
conféquence de la réfolution, laïfle le malade 
dans un état fatisfaifant & d’efpérance; au lieu 
que, malgré la diminution de la douleur en 
conféquence de la fuppuration faite , le malade 
eft toujours dans un abattement & un malaife 
qui fait tout craindre. ï R 

Les friflons irréguliers qui fe trouvent à l’un 
& à l’autre, différent encore, 1°. en ce que 
ceux qui accompagnent la formation de Pabcès 
font plus longs que ceux qui font caufés par 
la rétention de la bile. 2°. Dans les premiers, 
le pouls ef petit, & il en devient d'autant plus 
élevé, lorfque le frflon ceffe. 3°. Le friflon de 
fuppuration eft ifuivi de chaleur, puis de moi- 
teur; & après le friffon caufé par la rétention 
- de la bile, la peau eft feche : auf peut - on 
regarder celui-ci non comme un vrai friflon, 
mais comme une irritation paflagere que la bile 
répandue fait fur les membranes & autres par- 
ties nerveufes. that 
_Lorfque Pabcès du foie fe forme à la partie 
convexe de ce vifcere , ou lorfque la bile eff 
retenue dans la véficule du fiel, les tégumens 
font pouflés en dehors, & lon apperçoit une 
tumeur à lhypocondre droit; mais la tumeur 
caufée par l’abcès differe de l’autre, 1°. en ce 
qu’elle n'eft point circonfcrire ; elle paroït com- 
prife dans l'enceinte des parties voifines , & 
pour ainfi dire confondue dans les tégumens, 
qui pour l'ordinaire font œdémateux, au lieu 
que la tumeur faite par le gonflement de la 
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véficule du fiel eft exaement difinde & fans 
confufion , parce qu’il eft rare qu’elle foit ac- 
compagnée d’œdème. 2°. La tumeur formée 
par la véficule du fiel eft toujours placée au- 
deffous des fauffes côtes , foi le mufcle droits 
mais la tumeur de Pabcès au foie n’affede au- 
cune fituation particuliere, & peut occuper 
indifféremment tous les points de la’ région 
épigaftrique, ut | : 
Enfin, la flu@uation, ou le flot du fluide 
renfermé dans ces tumeurs fe manifefte diffé- 
remment. 1°. La flu&uation en conféquence de 
la bile retenue dans la véficule du fie}, s’apper- 
çoit prefque fubitement ; au lieu que celle de 
Yabcès efl très-longue avant que de paroitre. 
2°. On foupçonne celle - ci long - tems avant 
que de la trouver; & Pautre, le plus fouvent, 
fe montre avant qu’on ait foupçonnée. 3°. La 
fluétuation de la tumeur bilieufe, dès le pre- 
mier moment. n’eft point équivoque ; au lieu 
que celle de Pabcès, fur-tout dans fon commen- 
cement , eft telle, que dans le nombre des 
perfonnes qui examinent & touchent Pabcès, 
les fentimens font partagés : il s’en trouve qui 
doutent s’il y a fuduation. 4. La flu&tuation 
de lPabcès n’eft d'abord apparente que dans le 
centre de la tumeur, & chaque jour, à mefure 
que la fuppuration augmente, la fluduation s’é- 
tend à la circonférence ; au lieu que la fluua- 
ion de la tumeur de la véficule du fiel ef, 
dès le premier jour, prefque aufli manifefte 
dans la circonférence que dans le centre : ce 
qui vient de ce que la bile renfermée dans la 
véficule du fiel, eft fluide dès les premiers 
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inftans de fa rétention; au lieu que la matiere 
de l'abcès n’acquiert de la fluidité qu’à mefure 
qu’elle fe convertit en pus. 5°. A quelque de- 
gré que foit portée la fuppuration de Pabcès 
au foie, la circonférence en ef toujours. dure 
& gonflée ; & au contraire, la tumeur de la 
véficule du fiel, lorfque Finfammation à cellé, 
n’a pour Pordinaire aucune dureté ni gonfle- 
, ment à fa circonférence. 

Voilà ce que j'ai pu raffembler de marques 
difindives entre des fignes qui paroiffent les 
mêmes, & qui peuvent fe trouver réunis dans 
des: maladies bien différentes l'une de l’autre. 
J'ai cru qu'il convenoït de les examiner d'a 
bord féparément, avant que d’entrer dans l’exa- 
men de ces mêmes fymptômes, lorfque labcès 
au foie , la rétention de la bile, & les pierres 
bilienfes fe trouvent enfemhle. 

Pour profiter des obfervations que nous avons 
à donnér fur ce fujet, nous avons cru devoir 
comparer les maladies de la véficule du fiel avee 
celles de la veflie urinaire. 


& EX. 
Parallele de la rétention de la bile, & des pierres 
de la véfr culedu frel, avec la rétention d'urine 
& les pierres de la elfe. 


C’eft par le moyen de lanalogie, que nous 
nous émancipons, pour ainfi dire, à faire des 
chofes que nous n’avons jamais faites , parce 
qu'elles ont quelque rapport avec d’autres que 
nous faifons habituellement : c’eft, par exem- 
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- ple, parce que la galle & les ulceres de la peau 
que lon guérifloit en les frottant d’onguent 
mercuriel ; reffembloient en quelque chofe à 
certains fÿmptômes de la vérole, que Vigo & 
Carpi imaginerent que les friétions faites avec 
cet onguent: pourroient convenir à guérir Ja 
vérole. C’eft à cette heureufe tentative que nous 
devons la découverte du fpécifique contre cette 
funefle maladie. Ce feul fait prouve la nécef- 
fité de s'attachér à confidérer les vrais rap- 
ports de convenance & de différence entre les 
maladies de même ou de différent genre ; & 
commié celles qui attaquent la véficule du fiel, 
& qui nous font moins connues, ont quelque 
reffemblance avec celles qui attaquent la veflé 
urinaire , que nous connoïflons mieux, nous 
tächerons de découvrir le vrai caradere des 
premieres, & la cure qui leur convient, par 
le parallele que nous en allons faire avec les 
dernieres, 
Nous favons déjà que la véficule du fiel eft 
“ fujette à retenir la bile & à contenir des pierres, 
comme on a pu le voir par les obfervations 
précédentes, que j'ai lues à l’affemblée publique 
de 1733. On fait que la vefie urinaire eft fu- 
jette à la pierre & à la rétention d'urine ; que 
Purine, qui ne peut fortir de la vellie, caufe 
par fa quantité des diftenfions exceflives, & 
par fon âcreté des irritations fuivies d’inflam- 
mations, & que ces inflammations fe terminent 
fouvent par des abcès gangreneux. La bile re- 
tenue dans la véficule du fiel caufe de même, 
foit par fa quantité ou par fon féjour, des 
inflammations qui fe terminent par des abcès 
4 
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gongréneux , qui caufent la mort, fi, faute de 
Îles connoïître, on abandonne les malades à leur 
propre deftinée. | 
Nous favons encore que les pierres qui font 
dans la véficule du fiel peuvent y refter, ou 
en fortir en pañlant par le canal ciftique, puis 
dans le colidoque : elles peuvent aufli s'arrêter 
dans l’un ou dans l’autre canal, & caufer la 
rétention de bile. Enfin, ces pierres bihaires 
peuvent fortir de cés canaux, & tomber dans 
linteflin duodenum , de la même maniere que 
certaines pierres urinaires peuvent refter dans 
la vefie, & caufer la rétention d'urine ; que 
d’autres forcent le col de la veñie , païñlent 
dans Puretre, y reftent quelquefois, ou en for- 
tent avec l’urine. Les pierres de la veflie du fiel 
tembées dans les inteflins, ont fouvent été trou- 
vées dans les excrémens ftercoraux, & lon trou- 
ve fouvent dans les urines celles qui fortent de 
la veflie par luretre : les unes & les autres 
parcourent quelquefois ces conduits fans cau- 
fer aucune douleur, parce qu’elles font petites 
& polies; d’autres pour être inégales , ou beau- 
coup plus groffes, s’y arrêtent; une réfiflance 
invincible les y retient quelquefois jufqu'à la 
mort, à moins qu'on ne les tire par Popéra- 
tion. Îl y a cependant des pierres qui reftent 
dans la vefie de Purine , & d’autres qui font 
retenues dans la véficule du fiel, quifne produi- 
fent pas de fâcheux fymptômes, parce qu’elles 
peuvent être figurées: ou placées de maniere à 
ne point s'oppofer au cours naturel des urines 
u de la bile. Dans plufieurs cadavres j'ai trouvé 
un très - grand nombre,de PIRE , tant dans 
1v 
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l'une que dans Pautre vefle, lefquelles étoient 
ignorées, parce qu’elles n’avoient jamais caufé 
le moindre accident pendant la vie; mais celæ 
weft pas ordinaire, puifque la plupart de ceux 
qui en font attaqués fouffrent confidérable- 
ment. 

Les fymptômes qui accompagnent ces mala- 
dies peuvent bien faire foupçonner qué ces. 
pierres exiflent : nous pouvons même par la 
fonde nous convaincre de l’exiftence des pier- 
res urinaires; mais il ne paroît pas poflible de 
fe fervir du même moyen pour saflurer de 
Pexiftence des pierres biheufes, qui font dans 
ha véficule du fiel : il faut, maloré nous, nous 
en tenir au foupcon que font naître les fymp- 
iômes préfens, ou ceux qui ont précédé. Ce 
n'eft pas qu’on ne puiffe quelquefois les apper- 
cevoir au toucher, lorfque les malades font 
Ad que ces pierres font groffes, ou bien 
lorfqu'it y en a plufieurs enfemble : alors en 
roUcAREE à la région de la veflie du fiel la fail- 
he où tumeur que peut faire un pareil amas 
de pierres, on fent un craquement, & même 
on entend un bruit femblable à celui que fé- 
roient des noifeites enfermées dans un fac; 

c’eft ce que l’on a obfervé pluf eurs. fois. On 
verra cependant par la fuite qu'il y a des cas 
dans lefquels on peut, avec facilité , fonder la 
véficule, & reconnonre avec la fonde lès pierres 
qui y ft renfermées. 

Après avoir comparé les pierres ‘des deux 
vefles ; on peut comparer la rétention de la 
bile à la rétention d'urine. La flru@ure natu- 
selle, & Pufage des deux veflies, crablit Paga- 
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Jogie entre ces deux maladies : la fituation des 
deux veflies , le caraûere & lufage des deux 
liquenrs en feront la différence. - | 
Lorfquil n’y a point d’obftacle au canal urt- 
naïre ni au biliaire, ces deux vefñlies s’emplif- 
fent, & leur liqueur eft retenue par es fphinc- 
ters , jufqu’à ce qu’elle foit en fuffifante quan- 
tité pour exciter les fibres charnues de ces 
vellies à fe contra@er pour évacuer, l’une, la 
bile dans Pinteflin , par le canal colidoques 
Vautre, urine au dehors, par le canal de l’ure- 
tre : c’eft leur fondion naturelle. Mais fi, par 
quelque caufe que ce puiffe être, le canal cohi- 
doque ne fait point fa fontion, la bile ne 
s'écoule point, & voilà une rétention de la bile. 
Si quelque caufe empêche Purine de couler par 
luretre , il y aura une rétention d'urine ; l’une 
& l’autre veflie ne pouvant fe vuider, le fluide 
qui s’y accumule les dilate ; cette dilatation eft 
fuivie de tenfion douloureufe & de tumeur au- 
dehors : tumeur qui fe manifefle à proportion 
de la quantité de liqueur retenue; & s’il arrive 
que l'urine, par exemple, à force dé tendre la 
vellie, dilate & force le canal de Purerre, & 
qu'elle forte en partie, alors le malade, & 
même Îles Médecins ou Chirurgiens qui n’exa- . 
mineroient pas les chofes d’affez près, pour- 
roient croire que puifque Purine coule, la ré- 
tention a ceflé; mais ils fe tromperoient, pui£ 
que le même obflacle fubfifie, & qu'après cette 
évacuation , la veflie fe trouve prefque auffi 
pleine qu’elle l’étoïit ayant l'écoulement de cetre 
portion d'urine. Ce qui en impofe encore, 
c'eft que fouvent, quoique l’obilacle fubfite, 
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* les malades piffent abondamment, & plufeurs: 
fois par jour; que même Purine qui, dans ce 
cas, coule pour lordinaire goutte à goutte, 
fort quelquefois en jet comme dans l’état na- 
turel; avec cette différence néanmoins que ce 
n'efl point à fil continu, que le jet eit fort 
couit, & qu'il ne dure pas long-tems. Cette 
façon d’uriner dans la rétention d'urine, eft 
précifément ce que nous appellons urirer par 
regorgement. Nous avons vu plufieurs fois la 
mème chofe arriver à la rétention de la bile 

. dans la véficule du fiel ; aïinfi la bile retenue 
peut, comme l’urine, couler par regorgement, 
-& dans ce cas, la tumeur de la véficule doit 
diminuer , mais celui qui ne s’appercevroit point 
de cette diminution, & qui d’ailleurs verroit 
des excrémens teints de bile, pourroit croire 
que la tumeur qui paroît à la région de la 
véficule, ne feroit point formée par la réten- 
tion de la bile dans cette véficule ; mais il 
fe tromperoit, faute de favoir ou de fe rap- 
peller que ce qui arrive à la rétention d'urine, 
lorfqw’elle coule par regorgement, peut arri-. 

“ver de même à la rétention de la bile. L’ob- 
fervation qui fuit apprendra qu'il eft des cas 
où les malades attaqués de rétention de bile 
peuvent rendre journellement beaucoup d’ex- 
crémens bilieux, fans que l’on puifle conclure 
que Ja bile ait repris un cours libre, puifqu’a-, 
près cette évacuation de bile, la véficule du 
fiel eft prefqu’aufi pleine qu’elle létoit : ce qui 
s’en eft écoulé n’eft forti que par regorgement, 
c'efl-à-dire, parce que l’obftacle a cédé un peu 
à la force du fluide preffé, Cette remarque eft 
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d’une très-grande importance ; elle m’a été four- 
nie par l’obfervation qui fuit. Li fe 

Un homme , âgé de trente-cinq à quarante 
ans, étoit depuis huit ou dix jours attaqué de 
colique hépatique, fans que fa maladie eût été 
connue par ceux qui le traitoient , quoiqu’elle 
fût d’abord accompagnée de”tous les accidens 
que caufent Pobfiruction du foie & la rétention 
de la bile. Les grands fymptômes furent appai- 
fés par les faignées, les potions & autres remé- 
des propres à combattre l’inflammation ; mais 
1l reftoit encore une tumeur à la région de la 
véficule du fiel, qui alternativement étoit fans 
douleur, & alternativement plus:ou moins dou- 
loureufe, plus ou moins élevée, accompagnée 
dé flu@uation, tantôt plus, tantôt moins appa- 
rente. Cette tumeur fut regardée comme un 
phlegmon fuppuré, & lon avoit tout difpofé 
pour en faire Pouverture, lorfque les amis du 
malade propoferent une confultation, dans la- 
quelle les fentimens furent partagés; cepen- 
dant fitôt qu’on fe fut de part & d’autre com- 
muniqué les raifons pour lefquelles on penfoit 
différemment, la décifon fut unanime. Avant 
la confultation, ceux qui avoient traité le ma- 
jade, nétoient d'avis d'ouvrir ia tumeur, que 
parce qu'ils la regardoïient comme un abcès; 
ceux qui s’oppoloient à cette opération, affu- 
roient que la tumeur r’étoit caufée que par la - 
véficule du fiel dilatée par la rétention de la 
bile. À ce fentiment, il fut obje&é qu'il ny 
avoit point lieu de foupçonner que la bile fût 
retenue, puifque tous les jours le malade ren- 
doit par les felles des matieres bilieufes, Cette 
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objeñion paroïffoit bien fondée, & j’aurois et 
peine à ne me pas. rendre au premier avis, fr je: 
n'avois obfervé plufieurs fois qu’il eft des cir- 
conftances dans lefquelles, quoique la bile foit 
retenue dans la véficule du fiel, les malades font: 
cependant tous les jours des felles bilieufes. Ce 
fait, que je rapportai , détermina à ne point 
aire Pouverture : dans peu de jours le malade 
prit des forces & fe rétablit, maïs fa tumeur 
fubfifla pendant plufieurs années. 

Quoique ce fait paroiïfle fingulier, 1 eft ces 
pendant une fuite néceffaire du mécanifme de 
ces organes ; mais bien plus, quoique la bile 
foit retenue dans la véficule du fiel, il eft des 
cas dans lefquels cette liqueur peut couler dans: 
les inteflins : par exemple, ff l’obftrution du 
foie fe diffipe entierement’, & qu’elle fübfifte 
encore au canal ciftique, alors la bile fera rete- 
nue dans la véficule ; mais celle qui fe filtrera 
dans le foie pourra couler journellement par le 
canal hépatique dans les inteftins. C’eft précifé- 
ment le cas dans lequel fut d'abord le malade 
dont il ef queftion; mais par la fuite lorfque 
Vobflrudion du canal ciflique commença à fe 
diffiper, on reconnut fenfiblement qu'une par- 
tie de la bile arrêtée dans la véficule, s’écouloit 
par le canal ciftique, & on s’en appereut encore 
mieux lorfque ce malade. eut pris des forces; 
car, quoiqu'il parûüt entierement rétabli, fa ré- 
tention de bile ne fut point guérie, & pendant 
trois années que je lai vu vaquer à fes afaires, 
Ja tumeur que formoit la véficule du fiel étoit 
quelquefois confidérablement affaiffée , & d'au- 
tres fois elle reparoïffoit auf fallante qu’elle 
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Pavoit été dans le fort de fa maladie, mais elle 
ne lui caufoit point de douleur; il la prefloit 
Jlorfqu’il y fentoit quelque tenfion & il en dimi- 
nuoit le volume en faifant couler une partie de 
la bile dans linteflin, Ce moyen ne lui réufif- 
foit pas toujours; mais il arrivoit fouvent que 
la nuit, & quelquefois même le jour , fa tumeur 
fe vuidoit comme d’elle- même, fans qu'il la 
prefsât, & fans qu'il s’en apperçüt. Il étoit 
quelquefois averti de cette évacuation par de 
petites tranchées qui [ui annonçoient qu'il iroit 
bientôt à la felle, & qu'il rendroit beaucoup 
de bile; cela n’arrivoit pourtant pas toujours 
immédiatement après que fa tumeur étoit vui- 
dée, parce qu'il étoit fouvent conftipé ; & com- 
me les excrémens retenus occupoient le colon 
& le reélum, la bile ne pouvoit fortir qu’après 
avoir excité les inteflins à chafler ces excré- 
‘ mens qui s’oppofoient à fon pañlage; & quand 
da réfiftance des excrémens étoit grande, ik 
toit quelque tems tourmenté de colique avant 
que d'aller à la felle. On voit clairement par 
toutes ces obfervations que dans le malade dont 
äl s'agit, la bile retenue dans la véficule du 
fiel ne couloit dans les inteflins que par re- 
gorgement. 

Si dans quelque rétention d'urine où de bile, 
ces liqueurs peuvent fortir de leur veflie par 
regorgement; dans d’autres, 1} peut arriver auf 
que lPune & Pautre liqueur foient retenues f 
exatement qu'aucune goutte n’en pourra fortir, 
ce qui caufera des fymptômes bien’ différens: 
par exemple, fi Purine eft retenue & qu’on ne 
puifle l’évacuer, parce que le malade {e trouve 
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éloigné” des fecours qu’un habile Chirurgien 
peut apporter à fon mal, alors il faut que le 
malade périfle, ou que la nature faffe quelques 
efforts. En pareil cas, on voit quelquefois, & 
même fouvent, qu'il fe forme des abcès gan- 
gréneux au pubis, au périnée, au fcrotum, & 
autres parties que touche la veflie dans fa dila- 
tation exceflive. Tout le monde fait que quand 
ces abcès s'ouvrent d'eux-mêmes, Puretre ou 
la veffie fe percent, que lurine s’écoule avec le 
pus, que le malade eft foulagé, & qu'il guérit 
quelquefois : c’eft à la grandeur des onvertures 

que le pus s’eft pratiquées, ainfi qu’à la force & 
à la bonté du tempérament du malade, que Pon 
doit attribuer fa guérifon. Les mêmes chofes 

arrivent à la véficule du fiel, lorfque la bile y 
eft exactement retenue; sil furvient abcès, il 

s'étend, & il s'ouvre différentes routes dans le 

voifinage. | 

Des abcès caufés par la rétention d'urine, 

il y en a qui font reftés fifluleux ; & de ceux- 

là, on en a vu en qui urine s’eft confervé des 

clapiers, dans lefquels elle a dépofé des gra- 

viers, qui en s’uniflant ont formé des pierres 
de toutes groffeurs & de différentes figures. On 

a vu auffi que quand lurine ne féjourne point 
dans ces ‘clapiers, & qu’elle a fon cours libre, 
il ne fe forme point de pierre. Je ne doute 
point que ceux qui ont trouvé pour la pre- 
miere fois des pierres au périnée, dans le fcra- 
tum , aux fefles, fur le ventre , & dans tous 
les endroits où le pus & lurine fe font frayé 
des routes; je ne doute point, dis-je, qu'ils 
nayent regardé avec étonnement de pareils 
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phénomenes : mais feront-ils moins étonnés fi 
on leur fait voir que la bile retenue dans la 
véficule du fiel, peut caufer de femblables ma- 
ladies; que Pinflammation de la véficule com- 
muniquée aux parties voifines la rend adhé- 
rente à ces parties ; que par la fuppuration qui 
furvient, & les efcarres qu’elle fépare, la véfi- 
cule fe perce; que la bile s’épanche feule, ou 
qu’elle porte avec elle des pierres bilieufes au 
voifinage , & dans les endroits bien éloignés 
de celui qu’elle occupe naturellement, & que 
cela fe fait de la même maniere que lurine 
porte des pierres dans tous les lieux où elle fe 
répand © | 

Dans mes premieres obfervations fur cette 
matiere, On à pu remarquer trois exemples, 
dans lefquels la tumeur de la véficule du fiel 
avoit été ouverte par ceux qui, la prenant pour 
un abcès, y firent ponéion ou incifion. La 
mort fuivit de près l’opération faite aux deux 
premiers malades ; mais celle qui fut faite au 
troifieme ne fut fuivie d’aucun accident mortel. 
Les fymptômes, qui précéderent la mort des 
deux premiers, furent de vives douleurs, ten- 
fion de ventre, hoquet, vomiflemens & autres 
fymptômes qu’on ne peut raifonnablement attri- 
buer qu’à Pépanchement de la bile dans la ca- 
vité du ventre, & qu’à ladion de cette liqueur 
fur tous les vifceres. En conféquence , nous 
avons fait fentir combien il eft important de 
ne fe déterminer à ouvrir ces tumeurs, qu'après 
avoir fait de trés-férieufes réflexions, tant fur 
leur naiffance & leur progrès, que fur la varia- 
tion de leurs fymptômes, Ce que j'en ai dit eff 
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fuffifant pour montrer lardeur des jeunes gens 
qui veulent toujours couper 3° mais aufli ne 
fautil pas qu'une timidité mal entendue leur 
fafle manquer Poccafion d’opérer, même dans 
les cas où ils feroient perfuadés que la tumeur 
qui fe préfente feroit faite par la dilatation de 
la véficule du fiel, occafionnée par la rétention 
de la bile; car fi les deux premieres obfervas 
tions montrent que quelques-unes de ces tu 
meurs ne peuvent être cuvertes qu'il n’en coûte 
Ja vie aux malades, la troïfieme prouve qu’il y 
en a aufli qu’on peut ouvrir fans danger. Il 
feroit donc utile de leur donner des fignes par 
lefquels ils fuffent connoïître diflintement ces 
difiérens cas, afin qu'ils puflent agir ou refler 
dans linathion avec connoiffance de caufe, ce 
qui n’eft pas facile; cependant pour y parve- 
nir, autant qu'on le peut, il faut examiner 
-dabord pourquoi la malade, qui fait le fujet de 
la troifieme obfervation, fut foulagée par Pou- 
verture de fa mineur; & pourquoi il ne lut 
arriva aucun accident par la fuite, fi ce n’eft 
.quelle fut fujette à n’aller à la felle que par 
lavemens. Nous ferons nos efforts pour éclair- 
cir les doutes que lon pourroit former fur ce 
point. | 
On.conçoit d’abord que files premiers ma- 
lades, dont nous avons parlé, font morts de 
Pépancheiment de la bile dans, la cavité du 
ventre, il faut qu'il fe foit trouve dans le trot- 
fieme inalade quelque difpoñtion particuliere 
qui ait empêché cet épanchement ; car fi la bile 
étoit tombée dans la cavité du ventre de celui- 
€i, comme elle y eft tombée aux deux bre 
elle 
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ælleläuroit fans doute caufé les mêmes acci- 
dens : or je ne connoïs que ladhérence de la 
véficule du fiel avec le péritoine, qui puiffe 
préferver de cet épanchement ; d’où l’on peut 
conclure que, dans le cas dont il s’agit, la véfi- 
cule du fiel étoit adhérente au péritoine dans . 
l’endroit où Pon fit l'ouverture, & que par con- 
féquent on doit penfer de ces tumeurs comme 
des abcès du foie, je veux dire, qü'il ne fera 
point dangereux de les ouvrir toutes les fois 
qu'il y aura adhérence de la véficule du fiel 
.avec le péritoine dans Pendroit où l’on fe dé- 
terminera à faire cette ouverture. 

Quand, dans la rétention d'urine, M. Mery 
a imaginé de faire la pon&ion de la veñie uri- 
naire dans les cas où la fonde ne peut point 
pañler dans la vefie, il a fagement choifr aus 
deflus du pubis le côté de la vellie qui n’eft 
point recouvert du périoine, & que le tiflix 
cellulaire attache immédiatement aux autres 
tégumens du ventre : car il en eft de ces deux 
fortes de pon“tions comme des ouvertures qu’on 
fait aux abcès du ventre; on a beau les recon- 
noître par les fignes qui ont précèdé , & par 
une fluduation des plus manifefles, on hafarde 
beaucoup de les ouvrir, fr lon n’eft pas per- 
fuadé de l’adhérence de la tumeur avec le péri: 
toine. L'ouverture de ceux qui font morts le 
même jour, ou le lendemain de l’opération, a 
plufieurs fois confirmé cette vérité. 

Ainff, pour.éviter de tomber dans le cas 
fâcheux dont on vient de parler, & pour wa- 
voir rien à fe reprocher, avant que d’entre- 
prendre la pon&ion, ou l’ouverture de la véf- 
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cule du fiel, il faut pouvoir s’aflurer qu’elle eft 
adhérente aux tégumens, & connoître dans quel 
lieu eft cette adhérence , afin de le choifir 
préférablement à tout autre pour faire l’ouver- 


‘ture, fuppofé qu'elle foit reconnue néceflaire;s 


mais comment s’aflurer qu'il y a adhérence ® 
Les obfervations fuivantes nous donneront peut: 
être quelques éclairciffemens fur ce point. 
Madame ***, âgée de trente ans, attaquée 
de colique hépatique depuis quelques années, 
avoit été plufieurs fois mourante par la vio- 
lence de quelques-uns de ces accès. Dans pref- 
que tous elle fe plaignoit d’une vive douleur à 
la région de la véficule du fiel, à laquelle, mal. 


gré fon embonpoint ( car elle étoit très-grafle), 


je difinguois au toucher la tumeur que formoit 


la plénitude de cette véficule; mais le dernier 


\ 


accès fut fi violent, la tenfion, le gonflement 
{ fubit & fi confidérable dans toute l'étendue 
du ventre, que lon n’appercevoit point de 
fluuation. Malgré les fecours qu’on tâchoit de 
donner à la malade, fon mal augmentoit; elle 
fut deux jours fans connoïffance , & prefque 
fans force : mais le feptieme de fon accès , la 
douleur fut diffipée prefque entierement; ce- 
pendant les autres fymptômes perfévérant tou- 
jours, faifoïent foupçonner qu'il y avoit gan- 
grene dans tous les vifceres, & l’on r’efpéroit 
plus rien de la malade, lorfque plufieurs éva- 
cuations abondantes qu’elle eut par les felles 
pendant la nuit, la foulaserent confidérable- 
ment : elle rendit une matiere jaunâtre, mais 
trop abondante & trop pâle pour croire qu’elle 
ne füt que bilieufe; une matiere purulente 
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s’étoit mêlée avec la bile, & l’on jugea qu'il y 
avoit eu enfemble rétention de bile & abcès, 
Ces évacuations diminuerent pendant le jour x 
la nuit fuivante la malade dormit, & n’alla 
point à la felle; elle prit la nourriture conve- 
nable à fon état, & fut guérie en peu de jours: 
Après avoir vécu fept ans fans aucun reffenti= 
ment de fa colique, elle fut attaquée d’une fievre 
maligne, qui fut négligée, parce qu’elle étoit en 
route pour fe rendre à Paris, où elle mourut 
de cette flevre. 

Plus curieux de chercher les vefliges de la 
maladie dont la nature avoit autrefois guérie, 
que d'examiner le défordre produit par celle 
dont elle venoit de mourir; j’ouvris le bas- 
ventre, & j’examinai principalement le foie & 
la véficule du fiel , Pun & l’autre étoient adhé- 
rens à l’arc du colon & au péritoine dans une 
étendue de plus de trois pouces, & je trouva 
la véficule du fiel fi petite, qu'une pierre de 
la groffeur d’une mufcade la remplifloit entie- 
rement. Cette pierre étoiît adhérente à toutes les 
parois de la véficule, fans qu'aucune goutte de, 
bile y püût trouver place ; de forte que cette 
liqueur couloit dans l’inteflin par le feul canal 
‘hépatique. | 

Il y a plufieurs points de cette obfervation, 
dont on peut tirer des conféquences propres 
à éclaircir celui que nous cherchons. On doit 
d’abord remarquer que dans la malade dont il 
s’agit, le foie & la véficule du fiel étoient adhé- 
rens au péritoime & à l'inteflin colon. Or, 
comme linflammatien ef la caufe principale 
de ladhérence de ces parties, on peut aflurer, 
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ou du moins préfumer qu'il y a toujours âdhé- 
rence dans les endroits du ventre où les vifceres 
ont été enflammés, fur-tout lorfque linflamma- 
tion a plufieurs fois attaqué les mêmes endroits 
à diflérentes repriles, comme dans la malade 
dont je fais l’hifloire, qui en huit ou dix ans 
avoit fouffert plus de vingt atraques de colique, 
& qui chaque fois avoit toujours eu la région 
de la véficule du fiel élevée, dure & doulou- 
reufe : naturellement onne pouvoîit pas douter 
que dans la derniere attaque de ce mal, les 
parties affedées ne fuffent adhérentes les unes 
aux autres; & certainement l’on auroit pu faire, 
fans aucun rifque , l’ouverture de fa tumeur, fi 
le phlegmon fuppuré, dont elle étoit compli- 
quée, fe fut manifeflé par une fluduation fen- 
fible, ce qui n’étoit pas arrivé, comme on la 
oblervé, | 

Une Dame de foixante-fix ans, fujette à la 
colique hépatique depuis plufieurs années, avec 
rétention de la bile dans la véficule du fiel, fut 
attaquée d’une tumeur à lhypocondre droit : 
cette tumeur s’enflamma, fuppura, s’ouvrit en 
dehors, & la malade fut foulagée ; ouverture 
devint fifluleufe, & il n’en forut pendant long- 
téms qu'une matiere lympide, mais enfin il en 
coula de la bile : le trou fiftuleux fe formoit 
& s’ouvroit alternativement. La longueur de la 
maladie, la fievre, le peu de nourriture que la 
malade prenoit, &c. déciderent de fon fort; 
elle mourut, & l’on trouva la véficule du fiel 
adhérente, comme dans le cas précédent. Voyez 
ci-après pag. 315, l’obfervation donnée fur cette 
maladie, : 
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Ces deux obfervations fe reffemblent en bien 
des chofes : les malades qui en font le: fujet 
étoient depuis long-tems afigés de colique hc- 
patique ; lune & Pautre ont eu rétention de 
Dile , tumeur bilieufe , inflammation phlegmo- 
neufe , fuppuration : lune & Pautre ont été 
foulagées par Pévacuation du pus. Mais fi le 
. procédé de la nature a été le même, elle n’a 
pas fuivi la même route, puifqu’à Pune l’abcès 
a percé en dedans par le canal inteflinal, & 
qu’à l’autre le pus set fait une ouverture au 
dehors, en perçant les mufcles & la peau du 
ventre; mais ce en quoi ces tumeurs fe reflem- 
blent encore, & ce qui mérite le plus d’atten- 
tion par rapport à notre fujet, c’eft que dans 
Pouverture de ces deux cadavres, nous avons 
trouvé la véficule du fiel adhérente;au péritoine; 
ainfi l’une & l’autre prouvent que dans les co- 
liques hépatiques accompagnées d’inflammation, 
les parties affedtées doivent contracter des adhé- 
rences, & que, fans craindre lépanchement, 
on peut ouvrir, fi la néceffité le requiert. 

Nous ajouterons à cette preuve ouw figne : 
1°. Que ff Pon fait coucher le malade fur le 
coté gauche, les cuiffes pliées & rapprochées 
du ventre, & qu’alors on pouife la tumeur d’un 
côté & d'un autre; fi Pon ne peut l'éloiyner 
du point où elle fait bofle, c’eft une marque 
qu’elle eft adhérente; & au contraire on: fera 
certain qu'elle n’eft point adhérente, fr cette 
tumeur fuit l’impulfion des doigts, & qu’on 
puifle la porter d’un côté & d'un autre: 2°. Si, 
à Pextérieur de la tumeur , il y a bouffiflure, 
œdême ou rougeur ; 1l fuit même que ces 
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fymptômes aient paru dans quelques-unes des 
attaques précédentes de colique hépatique : 
alors on peut être certain que la tumeur eft 
adhérente. Enfin, fi Pon a vu le malade dans 
plufieurs de fes attaques , & que chaque fois 
on lait examiné avec attention, 1l eff difficile 
qu'on ne fe foit pas éclairci fur tous ces points; 
& alors étant convaincu que la tumeur eft 
adhérente , le malade étant en danger, on ne 
doit pas héfiter d'ouvrir la véficule. Car il ne 
faut pas attendre que la nature faffe toujours 
— des miracles : il eft vrai qu’elle les commence, 
puifque c’eft elle-qui procure les adhérences, 
& que l'ouverture de la véficule du fiel, fans 
adhérence, elt toujours une maladie mortelle; 
mais c’eft au Chirurgien habile d’obferver la 
nature, de ne point agir de crainte dè la trou- 
bler, lorfqu’il s’'appercoit qu’elle travaille utile- 
ment, & de profiter de l’inflant favorable pour 
agir lüi-même, s’il juge qu’elle ait befoin d'aide, 
& qu’elle ne puifle achever feule ce qu’elle 
a commencé : il faut donc être attentif à tous 
les fÿmptômes qui-nous manifeflent ces diffé- 
rens cas, k 
Si lon peut connoïtre ladhérence de Îa 
véficule du fiel avec le péritoine, on pourra 
ouvrir, fans danger, les tumeurs qui fe pré- 
fentent en cette partie, & alors on enrichit la 
Chirurgie de deux nouvelles opérations ; lune 
fe fera dans le cas où la rétention de la bile eff 
portée à l’extrême, & le malade en danger de 
mort : celle-ci eft la pon@ion qu'on peut faire 
à cette véficule avec un troi-eart, & de la 
même maniere que feu M. Mery, notre con- 
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frere, Va imaginée pour tirer l'urine de la vet. 
fie urinaire. {1 Pa faite plufeurs fois, & plu: 
fieurs d’entre nous l’ont pratiquée avec fuccès, 
dans les cas où il eft impoñible d'introduire la 
fonde : autre opération, de laquelle on enri- 
chira encore la Chirurgie, c’eft la lithotomie, 
je veux dire l’extraétion des pierres hors de la 
véficule du fiel. L’exiflence de la pierre, & 
l'adhérence de cette véficule étant bien con- 
nues, l’opérauon fe fera fans danger, & de la. 
maniere que je la décrirai ci-après. Je dirai feu- 
lement que cette opération peut être comparée 
à celle que l’on fait à la veflie urinaire, pour 
en tirer les pierres fuivant la méthode du haut 
appareil. y: | 
.. À Pégard de la pon&ion, & même de lin- 
cifion de la véficule, 1l eft indubitable qu’elle 
pouvoit convenir à plufieurs des maladies dont 
on a fait ci-devant l’hiftoire ; mais entr'autres 
à celle d’un homme de quarante-cinq ans, qui 
mourut d’une rétention de bile, & de plus de 
foixante pierres retenues dans la véficule. Voyez 
ci-après pag. 314, l'obfervation qui à été faite fur 
cette maladie. | 
On peut raïfonnablement penfer que fi l'on 
fait cette pondion, ou même lincifion à cette 
tumeur, quelque tems avant lPapparition de Ja 
jauniffe ou immédiatement après, on auroit au 
moins. foulagé le malade; peut-être l’auroit-on 
guéri : il n’y avoit aucun rifque de faire cette 
opération, puifque la véficule étoit adhérente 
au péritoine. | À | 
On fent encore qu'après l'évacuation de la 
bile, les parties n’étant plus RFA , ON auroit 
1Y 
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pu avec fuccès mettre .en ufage les remedes 
propres à fondre les duretés, & à rendre la H- 
berté aux couloirs de la bile. 

Mais à quoi fert-il de tirer la bile de la ré 
cule, s’il s’y trouve des pierres qui, par leur 
nombre, leur différente groffeur & figure, font 
capables de boucher le canal ciflique, de per- 
pêtuer la rétention de la bile, & de produire 
des accidens mortels ? 

On répond que ce cas eft précifément celut 
dans lequel un Chirurgien habile peut montrer 
fon génie, le cas où il doit entreprendre lex- 
traction des pierres renfermées dans la véfi- 
cule ; mais il faut d’abord saflurer de leur 
exiflence. On fonde la veflie urinaire , pOur re- 
connoître les pierres qui y font’ contenues; il 
faut fonder auffi la véficule du fiel; & f lon y 
trouve des pierres, les tirer, comme lon tire 
celles que lon trouve dans la veflie urinaire : 
mais comment fonder la véficule du fielê La 
pondion de la véficule du fiel étant faite avec 
un troï-cart canelé, on laifle fortir une parue 
de la liqueur qui y eft renfermée; & pendant 
que le refte s'écoule, on introduit dans la ca- 
nule une fonde à bouton , auf longue qu'il 
convient ; & aflez pliante pour obéir & fe 
prêter à toute les inflexions néceflaires pour 
faire une perquifition exacte dans toute la vé- 
ficule ; alors fl l’on apperçoit quelque pierre, 
on retire la fonde, & fans ôter la canule , on 
ghffe dans fa canelure un bifiouri bien 1ran- 
chant, & l’on conpe autant que Pon juge à 
propos, pour ouvrir enfemble & les tégumens 
& la véficule qui leur eft adhérente : on intro 
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duit le doigt indicateur de la main gauche juf- 
ques dans la cavité de la véficule ; on touche 
les pierres; on introduit à la faveur du doigt 
une tenette appropriée à cette opération; On 
charge les pierres, on les tire, & on fait une 
nouvelle perquifition ayec le doigt ou avec 
une fonde. Si l’on trouve de nouvelles pierres, 
on les tire comme on a fait les premieres; & 
lorfque l’on eft bien sûr qu'il ny en a plus, 
on panfe le malade comme pourra le dire 
dans une autre occafon. Ce n’eft point ici le 
heu de traiter à fond cette matiere; il me fuffit 
d'avoir expofé mes idées fur cette nouvelle 
Opération; que dis-je ? nouvelle : elle ne left 
point; je ne fais que rafflembler en une deux 
opérations faites à Madame Tibergeau, à quel- 
ques mois de diftance un de lPautre. En eflet, 
cette Dame avoit une rétention de bile dans 
la véficule du fiel; on ouvrit la véficule, 
croyant ouvrir un abcès; la plaie ne fe réunit 
point ; elle refla fifluleufe ; plufieurs mois après, 
la malade voulant guérir de fa fiflule, accepta 
opération qui lui fut propofée, & lon trouva 
au fond de la fiflule, c’eft-à-dire dans la véfi- 
cule, une pierre de la groffeur d’un œuf de 
pigeon, & on tira cette pierre. 

N'eft-ce pas là faire lextradion de la pierre} 
& n'eft-ce pas même la faire en deux tems, 
comme autrefois plufieurs Lithoromuftes ont fait 
en deux tems l'opération de la taille ? Com- 
bien de gens font morts faute d’avoir connu 
qu'ils étoient attaqués de cette maladie, ou 
pour m'avoir pas eu un Chirurgien aflez entre- 
prenant pour les en délivrer par l'opération 
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que je propofet Je ne fais même fi lon pour- 
roit appeller entreprenant celui qui propoferoit 
cette opération : en eflet, fr lon peut, fans 
témérité, percer la véficule du fiel lorfqw’elle 
eft adhérente, on peut, fans témérité, la fon- 
der, & fi l’on y trouve des pierres, quels repro- 
ches ne feroit-on pas en droit de faire à celui 
qui n'oferoit les extraire, & quelles louanges, 
au contraire, ne devroit-on pas donner à celui 
qui en feroit Pextradion ? 

Les obfervations fuivantes, que nous don- 
nerons telles que les Auteurs les ont reinifes, 
& fans préndre la liberté d’y changer un feul 
mot, paroiffent admirablement confirmer les 
mêmes vérités que nous avons tâché d’éta- 
blir. 

Un homme de quarante-cinq ans, après quel- 
ques accès de fievre & un rhume, dont il parut 
guéri, tomba dans un defféchement & un amai- 
griflement confidérable; cependant il ne fe plai- 
gnoit que d’une petite toux feche & fréquente; 
du refte, il ne manquoit point d’appétit, dor- 
moit aflez bien, mais il digéroit mal. Ayant 
été tout-à-coup furpris d’un épanchement uni- 
verfel de bile, & m’ayant appelé à fon fecours, 
jexaminai la région du foie, je n’y trouvat 
d’abord qu'une dureté médiocre, & le malade 
n’y reflentoit aucune douleur. 

La tumeur sétendoit depuis Phypocondre 
droit jufqu’au-delà de la partie moyenne épi- 
gaftrique. Les urines étoient très-2bondantes, 
-maïs troubles & rouges; les felles étoient blan- 
*châtres & argilleufes : dans cet état , le malade 
prit, par les confeils d’un habile Médecin, les. 
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xemedes les mieux indiqués ; les délayans , les 
apériufs, les amers, & les légers purgaufs fu- j 
rent mis en ufage , fans aucun foulagement ; au 
contraire, il parut de nouveau une autre tumeur 
dure &'’ronde, fituée au-deflus de celle dont 
on vient de parler, faïfant à la fuperficie du 
ventre une éminence fenfble, fur laquelle on 
appliqua un emplâtre de cigue. | 

Le malade avoit confervé pendant du tems 
Pappétit & le goùt; il perdit enfin l’un & lau- 
‘tre, & dépériflant de jour en jour, il mourut. 

Je Pouvris; je trouvai qu’une tumeur formée 
par la véficule du fiel occupoit Phypocondre 
droit, le long du rebord des faufles côtes, juf- 
qu'à la partie moyenne épigaftrique : elle avoit 
la forme d’un gros concombre ; fa partie fupé- 
rieure ; recouverte du foie, y étoit adhèrente, 
& l’antérieure étoit étroitement attachée au péri- 
toine du côté des tégumens; elle prefloit le 
foie contre les faufles côtes & contre le dia- 
 phragme, prefloit de même lPeflomac, Pépi- 
ploon & le colon; elle avoit, pour ainfi dire, 
enfoncé toutes ces parties fous la voüte du 
diaphragme, & le foie en avoit perdu beaucoup 
de fon épaïffeur. ; 

Cette tumeur n’étoit autre chofe que la véf- 
cule du fiel extrêmement dilatée. Je Pouvris ; 
il en fortit environ cinq demi - feptiers d’une 
liqueur très-lympide, mais vifqueufe & amere; 
jen tirai plus de foixante pierres de différentes 
formes & groffeurs. | 

Une Dame de foixante-cinq ou foixante-fix  Obfervas 
ans, étoit depuis plufeurs années fujette à des tion par M. 
coliques hépatiques & à des mouvémens de Pargats 
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vapeurs hypocondriaques , lorfquäl lui parutait 
côté droit du ventre une tumeur skirreufe, & 
qui, en groffiffant, s'étendit depuis le rebord des 
faufles côtes, jufques vers lépine antérieure & 
fupérieure de Pos des îles. 

Cette tumeur fe manifefla dans un tems où 
Ja malade métoit prefque point tourmentée de 
fes coliques, ni d'aucun autre fymptôme , qui 
“indiquât un embarras dans les couloirs de la 
bile ; ce qui fit qu’elle fe négligea, juiqu’à ce 
que fe trouvant attaquée de violentes coliques, 
de dégoûts, de fiévre & d’infomnie, elle appela 
du fecours. NE ÿ 
… Les fymptômes, dont elleætoit alors attaquée, 
furent jugés indépendans de la tumeur du ven- 
tre, qui, au toucher, paroifloit n’occuper que 
les tégumens. On faigna la malade; on lui ft 
ufer des bouillons amers, & enfuite des eaux 
ferrugineufes : elle fut foulagée ; mais pendant 
près de troïs ans elle eut de fréquens retours 
des mêmes accidens, étant toujours fort confti- 
pée, ou ayant de tems à autre des dévoyemens 
bilieux & des attaques de fievre, quelquefois 
aflez reglée, mais le plus fouvent fort irrégu- 
liere. | 

La tumeur du ventre, qui jufqu’alors avoit 
augmenté fans douleur, commença à devenir 
douloureufe. L’on appliqua deflus pendant deux 
mois des cataplafmes émolliens, & au bout de 
ce tems , là tumeur ayant fuppuré, la peau 
s’ouvrit d'elle-même, & le fuintement qui fe fit 
pendant plufieurs mois par cette ouverture, 
procura la fonte prefque totale de la tumeur 
skirreufe : alors Pouverture fifluleufe qui s’étoit 


nn 
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faite à la peau, commença à fe fermer & à 


fe rouvrir alternativement, fans autre accident 


qu'un peu de douleur à Pendroit qu'occupoit 
la tumeur, & un engorgement aux ‘robe 
qui difparoïfloit dès que le trou fifluleux fe 
rouvroit, & que la matiere s’écouloit; c’eft ce 
qui arrivoit d’abord après Papplcation dun 
cataplafme de mie de pain & de lait. Il furvint 


une évacuation de matiere lympide , qui fut 


d’abord très-abondante, qui diminua & ne s’é- 


coula plus que par intervalle : indépendam- 


ment des douleurs que la malade reffentoit quel= 
quefois après la clôture du trou fiftuleux , elle 
étoit de tems à autre attaquée de douleurs plus 
profondes qui lui prenoient, même dans le 
tems que le pus couloit librement par la fiflule, 
& que, par cette raifon, on regardoit comme 
un fymptôme de colique hépatique ; & on le 
jugeoit d’autant nieux, qu'un jour qu'elle étoit 
tourmentée de fes douleurs, il fe fit tout-à-coup 


par le trou fiftuleux une évacuation abondante 


dune liqueur qui, par fa confiflance, fa cou- 
Jeur & fa faveur, avoit tous les caraderes de la 
bile; ce qui s’en écoula pendant les douze pre- 
miers jours peut être évalué à deux pintes, 
L’écoulement de bile fut encore abondant pen- 
dant plufieurs jours; mais diminuant par. de- 
grés , il cefla entierement au bout de huit ou 
dix jours , & le trou fifluleux de la peau fe 
ferma. | | 

Depuis cette premiere évacuation de bile , 


la fiflule a continué de fe rouvrir & de fe fer- 


mer de jour à autre, fourniflant tantôt une 
fimple fuppuration féreufe en fort petite qua 


. 
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té, & d’autres fois de la bile pure, plus ow 


moins abondamment. 
La premiere évacuation de bile fut fuivie 
d’un grand foulagement , tant des douleurs, 


que de la fevre, du dégoût, de linfomnie; 


mais ces mêmes accidens reparurent au bout 
d’un mois, & peu de tems après une feconde 
évacuation de bile par la fiftule , prefqu'aufi 
abondante que la premiere, les calma de nou- 
veau. 

Depuis cette feconde évacuation l’écoule- 


ment de la bile n’a point eu d'interruption fi 


longue, mais aufli à chaque retour n'étoit-i 
pas à beaucoup près fi abondant. | 

La longueur de la maladie, mais fur-tout la 
fréquence des accès de fievre, joint au peu de 
nourriture que prenoit la malade, la jetterent 
peu-à-peu dans la phtifie & dans une fonte 
totale, qui fut fuivie d’une leucophlegmatie. 
univerfelle, & d’un dévoyement auquel lama- 
lade fuccomba. Elle fut ouverte, & lon trouva 


‘la véficule du fiel adhérente comme dans le cas 


précédent. à #43 

L’on commença par introduire un ftilet par 
le trou fifluleux, ce à quoi la malade mavoit 
pu confentir de fon vivant; ce flilet pénétra 
de plus deicinq pouces, montant obliquement 
vers la véficule du fiel, où lPon trouva une 
réfiftance qui empèchoit de le porter plus loin; 
ce qui ne permit point de douter, comme on 
lavoit penfé d’abord, que la véficule du fiel 
étoit ouverte. En eflet , à l'ouverture du ven- 
tre , on s’apperçut que le ftilet enfiloit une 
gfpece de ligament allongé, qui attachoit la 
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véficule du fiel aux parois du ventre, un pouce 
& demi au-deffous du rebord cartilagineux des 
faufles côtes. Ce ligament , en forme de cor- 
don, avoit un pouce & demi de longueur, & 
dans fon épaiffeur il y avoit un canal fiftuleux, 
qui, d’une part, fe rendoït dans la yéficule du 
fiel, & qui, de l’autre, communiquoit avec un 
petit fac purulent qui étoit entre les deux muf- 
cles obliques, & qui fe vuidoit par la fiflule 
extérieure. La véficule du fiel avoit point fa 
- forme ordinaire; mais elle avoit plufeurs allon- 
gemens en forme de cul de fac; il ÿ en avoit 
{ur-tout trois plus marqués #dans lefquels on 
trouva des pierres nichées; l’ün de ces culs de 
fac s'étendoit à côté du ligament fifluleux qui 
s’ouvroit dans la véficule ; Pautre étoit vers 
l'embouchure du canal ciflique ; le troifñieme 
enfin fe trouvoit entre les deux premiers, & 
s’avançoit fort avant deflous l’inteltin 7ejurum, 
avec lequel la véficule du fiel étoit très-adhé- 
rente; mais ce métoit pas feulemenñt avec cet 
inteflin qu'elle avoit contradé adhérence, elle 
étoit tellement collée & confondue avec les 
parties voifines , qu'on avoit peine à l’en dif- 
tinguer, fair 
_ La cavité de la véficule du fiel étoit fort 
irrégulière , mais elle n’avoit guère plus que la 
capacité ordinaire , quoiqu’elle fût fans doute 
confidérablement dilatée lors de la premiere 
évacuation de bile par la fiflule extérieure; fes 
membranes étoient fort dures , & avoient le 
triple de leur épaiffeur naturelle. | à 
Une femme âgée de trente - fept ans, d’un  Obfervas 
tempéramment vif & fanguin, ayant toujours tion par M. 


de la Peys joui d’une bonne fanté , eut une ardeur d'u 
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rine trèes-confidérable, & rendit des urines bri- 
quetées pendant quinze jours ; quelques re- 


medes délayans foutenus du régime adoucirent 


les uringp les rendirent claires & d’une bonne 
qualité. 

Deux ans après, elle eut des accès de colique 
hépatique, qui lui caufoient dans toute l'étendue 
de la région épigaftrique, des douleurs excef- 
fives & prefque continuelles, maïs plus vives 
fous le cartilage xiphoïde que par -tout ail- 

#& 


Îeurs. 


Ces douleurs"réfifterent long-temns aux fai- 


gnées, aux calmans & à plufieurs autres reme- 


des: elles céderent enfin à la continuation de 
ces fecours, mais ce ne fut qu’au bout de deux 


mois; & alors il parut une tuméur vers la région 
de la véficule du fiel. Cette tumeur augmenta, 


s’étendit peu à peu en fuivant la ligne blanche 


du côté droit jufqu'à un pouce au-deflous de 


Pombilic , elle fe termina par fuppuration, & 


s’ouvrit en cet endroit environ fix mois après 


avoir paru. La tumeur, depuis la véficule du 
fiel, où elle avoit commencé, jufqu’à fon ou- 
verture, avoit la figure & la groffeur d’un cy- 
lindre un peu applau, d'environ un pouce de 
diametre. | L 

L'ouverture fe fit naturellement, & fournit 
d’abord environ une palette de matiere puru- 


lente , bigarrée de couleurs différentes, de rou- 
ge , de gris & de verd foncé, dans laquelle 


nageoient cinq ou fix pieries de la groffeur 


dun pois; ces pierres étoient fpongienfes , 
ayant leur furface fort life; elles étoient lége- 
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‘res & faciles à écrafer, elles bräloient à la chan- 
delle, & avoient le caradere des pierres for- 
mées par la bile, & telles qu’on les trouve aflez 
fouvent dans ia véficule du fiel. 

La malade fut panfée par un payfan avec un 
emplätre foutenu par des linges. | 

La fuppuraton fut fi abondante pendant deux 
mois, que la malade étoit obligée de renou- 
veller fon appareil jufqu’à trois ou quatre fois 
par jour ; les compreffes épaifles dont elle 
fe fervoit étoient continuellement percées par 
cette fuppuration, laquelle étoit fouvent mêlée 
de matieres blanches, rougeâtres, lymphati- 
ques & verdatres ; l'écoulement du pus a en- 
traîné dans Æ& cours de fix moïs environ fept 
ou huit pierres de la groffeur & de la nature. 
des précédentes; c’eft au bout de ces fix mois 
que j'ai vu là malade : elle fe plaignoit d’être 
encore de tems en tems fujette à des dégouts, 
des langueurs, des défaillances & des douleurs 
de la nature de fes premieres coliques, mais 
infiniment moindres. Ces accidens fe faifoient 
fentir lorfque Pécoulement de la plaie étoit 
diminué ; mais dès qu'il étoit abondant , elle 
en étoit fort foulagée. La plaie étoit fiftuleufe, 
& elle avoit une ouverture d’une ligne de dia- 
metre : jy introduifis une fonde ordinaire, qui 
fit, fans de grandes réfiflances, environ quatre 
pouces de chemin pour parvenir jufqu’à la hau- 
teur de la véficule du fiel, où la tumeur avoit 
commencé de paroître lorfque les grandes coli- 
ques cefferent, à. 

La fonde leva apparemment quelques obfta- 


cles qui retenoient les matieres , car-elles forti- 
Tome | 
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rent aboïdamment lorfque je leus retirée, & 
entrainerent une pierre pareille à celles qui 
étoient ci-devant forties. Les premieres ma- 
tieres étoient blanches, mélées de rouge, & 
les dernieres, avec lefquelles la pierre fortit, : 
étoient bilieufess il y en avoit de claires, & 
d’autres d’une couleur foncée. 

La longueur & la courbure du finus mem 
pêchant de reconnoïtre la cavité, d’où la pierre 
& les matieres étoient forties, me détermine- 
rent à l'ouvrir; il n’y avoit aucun danger à le 
faire, attendu que le finus étoit dans le corps 
graifleux, & n'’étoit couvert que de la peau; 
jen fis l’ouverture : après une incifion d’envi- 
ron trois pouces de longueur, je vis fortir de 
la bile toute pure par un trou que japperçus 
vers le milieu du mufcle droit : le fang w’ayant 
‘empêché de poufler plus loin mes obfervations, 
je les renvoyai au lendemain. Je panfai la plaie 3 
à la levée de cet appareil il fortit encore de la 
bile par le trou du mufcle droit. Je portai une 
fonde courbe dans la véficule du fiel; elle y 
entra fi profondément, que je ne doutai point 
de Pavoir portée par le canal ciflique au-delà 
du pore biliaire, jufqu’au canal cholidoque. La 
cavité qui, à fon entrée, étoit très-large, dimi- 
nuoiît béaucoup après deux pouces de chemin, 
même fe rétrécifloit au point que la: fonde 
commençoit à être gènée; à la profondeur de 
quatre pouces, elle fut prefque éngagée, & la 
‘malade me dit qu’elle commençoit à fentir un 
peu dé douleur, ce qui me fit retirer la fonde 
fur le champ : chemin faifant, je crus apperce- 
voir quelque refle de petite pierre :  - 
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Depuis cette opération, qui a été faïte il y a 
deux ans, la bile & les autres matieres ne font 
plus retenues; elles continuent de fortir par le 
trou du mufcle droit qui s’elt collé à.la peau 
où il refte une fiftule : à cela près, la malade 
jouit d’une très- bonne fanté ; elle eft entiere- 
ment affranchie du retour des dégoûts, des 
Jangueurs, des défaillances & des douleurs 
qu'elle fentoit de tems en tems, & qui la ren- 
doient languiffante. 

De ce qui vient d’être obfervé, on Dept Fans 
clure : HU 

4°, Que f les accidens revenoient , & qu ils 
fufent dépendans de quelques pierres retenues 
dans la véficule du fiel, on pourroit, comme 
l'ont déjà, fait, en pareils ças d'habiles Prati- 
ciens, tirer ces pierres par Pouverture de la fif- 
tule , en la dilatant fufffamment par des épon- 
ges préparées, ou par d'autres moyens. 

2°, Que fi ces accidens revenoient par une 
bile épaiflie, retenue dans la véficule du fiel 
ou dans les routes qui doivent la conduire dans 
Pinteflin, on pourroit tenter de la délayer par 
des injedions appropriées, &.de l’évacuer par 
la fiflule ou de la faire couler par le canal cho- 
lidoque dans l’inteflin qui efl fa route naturelle. 

Cette obfervation, entrautres chofes, dé- 


montre la pofibilité qu'il y a, dans certains 


cas, de faire avec fuccès l'extraction de la pierre 
de la véficule du fiel, comme on fait celle des 
pierres de la veflie urinaire. 

Une femme de Belleg sarde en Gâtinais, , âgce 
de foixante-quatorze si , eut une colique qui 
fut fuivie d’une jaunifle univerfelle ; on fit plu- 
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( 
fieurs faignées , & on mit en ufage les délayans; 
les apéritifs & les purgatifs doux qui calme- 
rent les accidens ; maïs il parut enfuite une tu- 
meur dans lhypocondfe droit, qui abcéda & 
laiffa une fiflule qui fe fermoit de tems en tems: 
alors la malade fouffroit cruellement, & elle 
étoit au contraire fort foulagée, lorfque cette 
fiflule fe rouvroit. Je conduifis cette femme 
dans les premiers tems de fa maladie, mais je 
fus oblige de la quitter avant qu’elle füt entiere- 
ment guérie. Je la revis un an après; elle avoit 
üne tumeur confidérable à lPhypocondre droit, 
plus du côté des vertebres que de la partie 
moyenne de cette même région. Îl y avoit un 
conduit fifluleux qui répondoit à cette tumeur, 
qui avoit fon iflue à côté & un peu au-deflous 
de l’ombilic. Je trouvai cette malade dans de 
grandes fouffrances, parce que ce conduit étoit 
fermé : je détruifis avec la fonde une pellicule 
qui le bouchoit exatement, il fortit beaucoup 
de férofité fanguinolente, ce qui foulagea fort 
cette femme. En fuivant le trajet de la fiftule, 
je fentis avec la fonde , dans la tumeur, un 
corps dur qui me paroïfloit placé fur les muf- 
-cles de l'abdomen, Pour le découvrir, je fis une 
incifon depuis l'entrée de la fiflule jufques dans 
le corps de la tumeur : je faïfis avec mes pin- 
ces ce corps folide que je trouvai adhérent ; je 
Vébranlai peu-à-peu pour le détacher, & je Pen- 
levai. Il fortit auf - tôt une matiere jaune & 
fanguinolente. Femportai enfuite toutes les du- 
retes ou callofités qui ne me parurent pas fuf- 
ceptibles de réfolution. Ce corps dur que je 
- tira étoit une pierre bihaïre de la longueur de 
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quatre pouces fur trois de circonférence : elle 
€voit life par une de fes extrémités, & garnie 


par Pautre de plufieurs petites cavités où lo= 


geoiïent des mamelons charnus , ce qui formoit 
Padhérence, Cette opération faite, j’apperçus 
Pouverture d’un autre conduit qui alloit vers le 
côté oppofé, & qui pénétroit au - delà de la 
ligne blanche jufqw'à l’hypocondre gauche, où 
il n’y avoit aucune apparence de tumeur ; j'in- 
troduifis ma fonde dans ce conduit environ la 
longueur de trois à quatre travers de doigts 
4 y trouyai une feconde pierre, que je tirai après 
lavoir découverte en prolongeant mon incifion 
qufqu’à l'endroit où elle étoit placée, & j’em- 


portai, comme à l’autre côté, toutes les parties 


qui auroient pu retarder la guérifon. La plaie 
de lhypocondre droit laiffa écouler pendant 
quelques jours un peu de matiere bilieufe mêlée 
avec le pus. La fuite de la cure n’eut rien de 
particulier, & la malade fut parfaitement guérie 
au bout de deux mois. | 

Une Dame eut une jauniffe accompagnée de 
coliques : il parut une tumeur dans Phypocon- 
dre droit, qui d’abord étoit peu remarquablé, 
mais qui dans la fuite devint affez confidérable. 
On prefcrivit à cette malade divers remedes qui 
n’eurent aucun fuccès ; enfin, on eut recours 


aux bains qui lui procurerent quelque foulage- 


ment. Après le troifieme bain, le foir elle eut 
un vomiflement caufé par le retour de fes co: 
liques , accompagné de convulfions, & d'une 
évacuation de fang fort confidérable par le fon- 
dement, On trouva dans fes matieres une pierre 
de couleur brunâtre, toute denteléé comme de 
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Ja peau de chien de mer prefque dans toute fa 
fuperficie; elle pefoïit trois gros & demi, &c 
avoit deux pouces & demi de longueur, un 
pouce & demi de diametre, & trois pouces & 
denti de circonférence ; elle étoit arquée COnI- 
me une clef de voûte & polie par fes deux 
bouts, ce qui nous fit foupçonner qwelle r’avoit 
pas été feule, & qu'il y en avoit au moins deux 
autres contre lefquelles elle avoit frotté; on ne 
s'efl point : appercu cependant que la m alade en 
ait jetté d’autres depuis. Cette pierre n’eft point 
de la nature de celles qui fe trouvent ord naï- 
rement dans la vefie on dans les reins : elle 
étoit d’une nature grañfeufe & bilieufe ; la preuve 
en eft que , malgré fa folidité, on enfonce 
aifément une épingle dedans, & que dans le 
trou qu'a fait Pépiigle on voit une fubilance 
jaune, à- peu - près comme celle d’un jeté 
d'œuf durci. 

Quelque tems après la fortie de cette pierre, 
la malade a rendu ‘une efpece de fac ou de 
membrare corrompue & par lambeaux. Tous 
les accidens ont cellé, la tumeur eft confidéra- 
blément diminuée, & la malade qui avoit aucun 
appétit, & qui, au contraire, étoit tourmentée 
d'un affreux dégoût, boit, Fibre & com 
mence à fe rétablir. 
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CHAPITRE VW. 


Des Maladies des Voies lacrymales. 


La connoïffance de la frudure & des fonc- 
tons de nos organes doit toujours être la bafe 
de nos recherches fur la nature des maladies 
qui les affe&ent : on n’auroit fur-tout que des 
notions imparfaites fur les maladies des voies 
Jacrymales, & fur les moyens les plus sûrs d’y 
remédier, fi on ignoroit la firudure & le jeu 
des parties qui conduifent les larmes depuis la 
glande qui les fépare jufque dans le nez. Je 
commencerai donc ce chapitre par la defcrip- 
tion anatomique de ces parties, & je hafarderaï 
en même tems quelques réflexions fur ke mé- 
chanifme de leur action. 


{ 


; \ + $. I. 
De la ftruture & des fonéions des parties quë 
conduifent les larmes depuis l'œil jufques dans 


de nez. 


Le principal ufage de la liqueur lacrymale, 
eft de mouiller le globe de l'œil & les paupie- 
res, pour faciliter le mouvement de ces parties. 
La glande lacrymale, qui filtre cette liqueur, 
eft placée entre la partie fupérieure du globe 
de Poil, & la voûte de lorbite. En conféquence 
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de cette fituation, chaque fois que Pœil fe 
meut, cette glande eît légérement comprimée, 
les larmes en découlent par plufieurs petits con- 
duits, & l'œil fe trouve mouillé. C’elt ainfi que 
le mouvement de l’œil favorife l’écoulement 
des larmes, & que les larmes, en s’écoulant, 
facilitent ie mouvement de Poil. 

Les conduits excréteurs de la glande lacry- 
male, étant placés fous la paupiere fupérieure, 
les larmes qui en découlent mouillent d’abord 
la partie fupérieure de Pœil; & enfuite, par 
leur pente naturelle, elles fe répandent univer- 
fellement fur tout le refte du globe; mais com- 
me lœil ef fphérique, & que le cartilage des 
paupieres eft arrondi par le bord qui touche le 
globe de l'œil, l'angle qui réfulte de cet attou- 
chement, forme une gouttiere à chaque pau- 
piere, & ces gouttieres conduifent Îles larmes 
vers le grand angle de Pœil. Les larmes peu- 
vent même s’amafler en aflez grande quantité 
dans ces gouttieres, fans qu’il s’en répande, 
parce que le bord extérieur des paupieres efl 
enduit d’une humeur grafle qu’on nomme chaf- 
fe; & lon fait que dans un verre gras, on 
peut mettre de l’eau beaucoup au-deflus des 
“bords, fans qu'il s’en répande. | 

Quand les paupieres font ouvertes, & qu'il 
coule beaucoup de larmes, il en defcend par 
gouttes de la paupiere fupérieure à Pinférieure, 
ce qui forme fur la furface de l'œil autant de 
ruifleaux; mais quoique ces différens ruiffeaux 
de larmes foient afez près pour fe toucher en 
s’épanouiflant en nappe, le milieu de chacun 
de ces ruilleaux étant plus épais que fes bords, 
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la nappe totale qui en réfulie ne feroit point . 
d'égale épaïffleur par-tout, fi la paupiere, à 
chaque inftant, ne s’abaïfloit, & ne fe relevoit 
fubitement : ces mouvemens prefque impercep- 
übles étendent uniformément les larmes, & 
rendent la nappe totale plus unie, de façon 
que les rayons vifuels n’en foufïent point de 
réfradions inégales. 

Pendant le fommeil, ou quand les paupieres 
font fermées, comme leur bord interne eft ar- 
rondi, elles ne fe touchent que par leur bord 
extérieur , alors la gouttiere de la paupiere fu- 
périeure & celle de linférieure fe touchent, & 
n’en font qu’une qui eft plus grande, & qui, 
appuyée fur le globe de Pœil , fait avec ce globe 
un canal triangulaire, par lequel les larmes 
coulent de l’angle externe vers l'angle interne. 
C’eft-là que les larmes forment une efpece de 
lac de plus de deux lignes, en rempliffant lef- 
pace qui fe trouve entre l'angle interne des 
paupieres, & le globe de l'œil. C’eft cette dif- 
tance qui fait la longueur du lac, où s’aflem- 
blent les larmes, 

Au bord interne de cet efpace s’éleve un 
monticule charnu , par- deffus lequel pañent 
les paupieres, lorfqu’elles fe ferment. Ce mon- 
ticule: charnu , ou cette caroncule, tient les 
paupieres foulevées, & empêche qu’en fe fer- 
mant, elles ne s’'approchent du globe, de forte 
qu’en cet endroit ik refte un efpace entre les 
paupieres & le globe, & cet efpace que rem- 
pliflent les larmes, fait la profondeur du lac, 
qui eft mefurée par l'élévation de la caroncule, 
Dans ce lac font, pour anfi dire, plongées 


- 
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2 deux petites ouvertures , qui font percées au 
_ fommet de deux petits monticules qu’on re- 

marque au grand angle des paupieres, lun au 
bord de la paupiere fupérieure, & Pautre au 

bord de linférieure. Ces ouvertures, nommées 
points lacrymaux, font les embouchures des 
deux petits canaux qui s’uniflent, & ne forment 
plus qu'un canal, lequel va s'ouvrir dans le 
fac lacrymal, ce fac dévien plus étroit, & 
formant ce qu’on nomme le canal nazal, fe 
prolonge dans le nez, où il dépofe les larmes 
que les points lacrymaux ont pompées dans le 

Jac, où les gouttieres des paupieres les ont con- 

duites. CRT à | 

. Les points lacrymaux font toujoufs onverts, 

parce qu'ils font cartijagineux ; s'ils étoient 

membraneux, la moindre comprefion les affaif- 
feroit, & ils ne feroient pas-toujours dans Pétat 
où il convient qu'ils foient , pour recevoir 
continuellement les larmes, à mefure qu’elles 
s’affemblent dans le fac lacrymal. De plus, ces 
ouvertures font naturellement tournées du côté 
de l'œil, & elles s’y tournent encore davan- 
tage lorfque nous le fermons; de maniere qu’elles 
ne font point bouchées par Papproche des pau- 
jeres. j 
Quand Poil eft fermé, le point lacrymal :fu- 
périeur & l’inférieur fe touchent, mais fans fe 
boucher l'un Pautre, parce qu'ils ne fe-tou- 
chent que par la portion qui regarde le ‘bord 
externe des paupieres : ainfi chacun d’eux-fe 
trouve ouvert à l’extrémité de la goutuere de 
la paupiere dans laquelle il eft percé, & tous 
deux font plongés dans la gouttiere commune ; 
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à l'endroit où elle s’élargit pour former le 
lc. | A 

Après tout ce qui a été dit, on conçoit bien 
que pendant que les yeux font fermés, la gout- 
tiere commune que forme l'approche des pau- 
pieres , le lac qui fe trouve à fon extrémité in- 
terne , & tout l’efpace quife trouve entre les 
paupieres & le globe de Poœil, font un dac 
commun occupé par les larmes qui coulent con- 
üinuellement de la glande lacrymale, & qui fe 
dégorgent par les points lacrymaux, dans le 
fac lacrymal & dans le nez, 

Pour connoître quelles font les forces qui 
pouffent ainfi les larmes dans le nez, je com- 
mence par fuppofer les points lacrymaux bou- 
chés pendant que l'œil eft fermé, & je demande 
ce qui doit arriver fi les larmes coulent tou- 
jours entre l'œil & les paupieres. 

Dans ce cas, les larmes ne pouvant fe dé- 
gorger dans le nez, ouvriront les paupieres, & 
tomberont fur la joue , fi l’a&ion des mufcles 
& ladhéfion des paupieres ne font pas capables 
de leur réfifter : or on fait que l’a&ion des muf- 
cles tient les paupieres rapprochées, & que de 
plus elles font collées l’une à Pautre par la chaf- 
fre qui regne fur le bord par lequel elles fe 
touchent; par conféquent, tant que les mufcles 
& cette adhéfion feront capables de réfifler, 
les larmes rempliront les paupieres, les’ foule- 
veront & les écarteront du globe de Pocil fans 
les ouvrir. Si Pinterruption du cours des larmes 
par les points lacryÿmaux continue , à la fin les 
larmes forceront l’adhéfion des paupieres & fe 
répandront fur la joue 3 mais fr dans le tems 


Î 
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. même que Padion des mufcles & l’adhéfon 
des paupieres font prêtes de céder à leffort 
des larmes, les points lacrymaux viennent à 
s’ouvrir ; alors les farmes ayant leur cours libre 
par le nez, les paupieres ne feront point forcées 
de s’ouvrir; au contraire, elles poufferont les 
larmes dans les points lacrymaux avec la force 
d’un reffort tendu. 

Ces fuppofitions ne font pas inutiles, puif= 
qu'elles font voir que lation des paupieres 
peut ( au moins dans certains cas } avoir quel- 
que part au paflage des larmes dans les points 
Hacrymaux : ainfi les paupieres étant fermées, 
ont avec les larmes ation & réadion; c’eft-à- 
dire, que les larmes peuvent foulever les pau- 
pieres, & que le reffort des paupieres peut - 
poufler les larmes. Quoiqu'il femble que les 
paupieres ne peuvent avoir cet ufage que pen- 
dant le fommeil, cependant fi Pon obferve bien 
le mouvement imperceptible -qw’elles font à 
chaque inftant, & auquel j'ai déjà donné pour 
ufage d’égalifer & d’applanir les lirmes fur la 
furface du globe; fi, dis-je, on obferve ce 
| mouvement, on remarquera qu'il n’eit pas tou- 
jours complet; c’efl-à-dire, que toutes les fois 
qu’il fe fait, les paupieres ne fe touchent pas 
exadement : mais aufli que le plus fouvent elles 
fe touchent auffi parfaitement que pendant le 
plus profond fommeil, Il eft vrai que cet attou- 
chement ne dure qu'un inftant, mais # dure 
aflez pour rapprocher les gouttieres, compri- 
mer les larmes, & les poufler dans les points 
lacrymaux; ce mouvement des paupieres eft fi 
fubit, que , quoiqu’on le fafle plufeurs fois 
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pendant la ledure d’une page, cette leture 
n’en eft point interrompue, Ce mouvement eft 
plus fréquent dans ceux qui ont l’oœcil larmoyant, 
que dans d’autres ; & tout le monde eft obligé 
machinalement de le faire avec plus de force, 
& de lui donner plus de durée , toutes les fois 
que l'abondance des larmes excite une certaine 
fenfation qui occafionne ce mouvement ; mou- 
vement auquel on ne fait prefque point d’atten- 
tion, quoiqu'on puille l’obferver à chaque inf- 
tant, tant fur foi que fur les autres. | 

La feconde caufe du pañage des larmes, & 
celle que je regarde comme la principale, c’eft 
la difpofition des points lacrymaux, du fac la- 
crymal, & du canal qui s'ouvre dans le nez. 

[I ne faut que jetter les yeux fur la figure 
qui repréfente les points lacrymaux, leur con- 
duit commun, le fac lacrymal & le canal nazal : 
toutes ces parties font une même continuité de 
canal, qui, par fa figure & fon ufage, mérite 
le nom de fiphon lacrymal, 

Deux chofes font effentielles à ce fiphon pour 
qu'il pompe les larmes : la premiere, qu'il foit 
plein du fluide, & la feconde, que la branche 
qui trempe dans le fluide, foit plus haute que 
celle qui le dépofe. Soit la branche la plus 
haute du fiphon , dont les ouvertures font plon- 
gées dans le lac lacrymal, & la branche la plus 
baffle, qui s'ouvre dans le nez; je dis que ce 
fiphou étant une fois plein de larmes, & les 
ouvertures toujours préfentes au fluide du lac 
lacrymal , les larmes couleront fans interrup- 

tion de la branche la plus haute dans la plus 
bafle; & cela fufit pour que les larmes cou- 
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lent continuellement dans le nez. J’ajouterai 
feulement que comine il y a une liqueur mu- 
queufe qui mouille toujours la membrane du 
nez, il y a leu dé croire que ladhéfion des 
| nie avec ce mucus, doit encore faciliter leur 
écoulement. 

J’aurois encore ién des ‘chofes à dire fur 
Pécoulement des larmes, fi je l’examinois dans 
toutes les attitudes différentes où Les yeux peus 
vent fe trouver ; mais comme ces recherches 
curieufes ne font préfentement d’aucune utilité 
à mon fujet, je vais paller à l'examen des dif- 
férens changemens qui arrivent aux organes qui 
fervent à l'écoulement des larmes, lorfqu'ils font 
attaqués de ae une des maladies dont j'ai à 
parler dans ce chapitre, 


CARRE À L 
Des différentes miMliae qui attaquent les voies 
| lacry males, 


J’appelle fiflule , tout ulcere dont l'entrée eft 
étroite & le fond large, & dont les bords, auff 
bien que les environs, font durs & calleux: La 
fiflule lacrymale eft un ulcere de cette efpece, 
qui attaque le fiphon lacrymal ,& qui, Payant 
percé, permet aux larmes de fe répardre fur la 
joue. Quoique cette définition ne puiffe conve= 
nir qu’à la fiftule lacrymale, on appelle cepen- 
dant de ce nom deux autres mn altdiés bien difé- 
rentes , dont lune eft à la vérité lacrymale, 
mais n’eft point fiflule, & l’autre eft fiftule, 
ais non pas lacrymale, 
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_ La’ premiere eft une petite tumeur qui s’é- 
leve au-deflus du bord de Porbite, entre l’an- 
gle interne des paupieres & la racine du nez. 
Cette tumeur eft pour l'ordinaire une fuite de 
Pobfru&ion du fiphon lacrymal du côté du 
nez; les larmes que les points lacrymaux y 
condufent, ne pouvant s’écouler dans le nez, 
s'accumulent, & font effort pour dilater ce f- 
phon; mais parce que la partie étroite & bafle 
du fiphon eft renfermée dans un canal offeux, 
elle réfifle, & tout leflort que font les larmes, 
fe païñle fur la partie large appelée fac. Ce fac 
n'a que fa moitié interne renfermée dans une 
gouttiere offeufe, l'autre moitié qui n’eft cou- 
verte que de membranes, obéit & cede à l'effort . 
des larmes, lefquelles en s’'accumulant dans cet 
endroit, y dilatent le fac, l’étendent & le pouf- 
fent au-dehors. Quand on comprime cette tu- 
meur , elle difparoît; parce que cette compref- 
fon oblige les larmes amañlées de repañler dans 
le grand coin de Poil par les points lacrymauxs 
mais quelque tems après elle reparoît à mefure 
qu'il rentre des larmes à la place de celles qu’on 
a obligé de fortir. | 
Quoique cette maladie ne foit, à propre+ 
ment parler, qu'une rétention de larmes, & 
qu'elle ne foit, le plus fouvent, accompagnée 
ni d’ulcération, m de dureté, ni de cote 
on n’a pas laiffé cependant de lui donner le 
nom de fiflule lacrymale; peut - être parce 
qu'elle eft fouvent la caufe de cette fiflule; 
peut - être aufli parce que lorfqu’on a donné 
ce nom à cette maladie, ne connoïflant point 
gncore les points lacrymaux, on a pris pour un 
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trou fifluleux, celles de ces ouvertures nâtu: 
relles par laquelle on voyoit fortir la matiere, 
à mefure que lon prefloit la tumeur. Ce qui 
pouvoit d’autant mieux tromper, c’eft que fou- 
vent 1l fort avec les larmes une matiere blan- 
che affez femblable à du pus, ce qui n’eft ce- 
pendant que des larmes qui ont féjourné. Cette 
maladie ,. qui n’eft point fiftule lacrymale, doit 
être nommée rétention de larmes, & lon ne 
peut lui refuler ce nom, fi l'on fait attention 
au rapport qu’elle a avec la réteñtion d'urine. 
Eneflet, les points lacrymaux‘dépofent les lar- 
mes dans le fac lacrymal, comme les ureteres 
dépofent les urines dans la veflie. Le canal. 
nazal conduit les larmes dans le nez, comme 
Puretere conduit les urines au-dehors ; lobftruc- 

on de celui-ci eft caufe de la rétention des 
urines dans la veflie, & lobftru“ion du con- 
duit nazal qui empêche les larmes de couler 
dans le nez, les retient dans le fac lacryÿmal. 
J'ai regardé ci- deffus Padion des paupieres 
comme une des caufes qui obligent les larmes 
à couler dans les points lacrymaux : fi lon 
pouvoit douter de cette vérité, on en trou- 
veroit une preuve bien fenfible dans la réten- 
uon des larmes. En effet, on ne peut pas nier 
que dans cette maladie, les larmes n’entrent 
dans le fac lacrymal, & lon ne peut pas dire 
qu'elles y entrent par le méchanifme du fiphon 
Jacrymal, puifqu'il eft bouché : ainfi, puifque 
lPadion des paupieres eft dans ce cas l'unique 
caufe capable.de déterminer les larmes à entrer 
dans les conduits lacrymaux, il en faut nécef- 
fairement conclure que lPadion des pins 
We : ef 
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ef réellement une des caufes qui pouffent les 
larmes dans les points lacrymaux, & dans le 
fac lacrymal. L’écoulement des larmes ne fe 
faïfant plus du côté du nez, ce fac en efl rem- 
ph, & par la fuite il eft fi confidérablement 
dilaté, qu'il forme cette tumeur Hcrymale du 
grand, angle, que j'ai dit être mal à-propos 
nommée fiftule lacrymale, Ce qu'il y a de par 
ticulier, c’elt que la force avec laquelle les 
paupieres pouflent les larmes, &:qui paroît peu 
de chofe , foit cependant capable de dilater le 
fac lacrymal, & de forcer fon reflort jufqu'à le 
percer & le rompre. On feroit étonné de ce 
fait, f: l’on ne favoit que les fuides qui font 
pouilés par une petite ouverture dans un lieu 
fpacieux , comme dans une vefle, agiffent fur 
chaque partie de cette velie égale à l’ouver- 
ture, avec la même force qui poufle ce fluide 
dans cette ouverture ; de forte que fi le fluide 
qui entre, a un degré de force, & que la fur- 
face de la vellie ait mille parties égales à Fou- 
verture, la vellie fera dilatée par mille degrés 
de force, quoique la liqueur ne foit pouflée 
que par un degré, Ainfi la force avec laquelle 
les larmes font pouflées dans les points lacry- 
maux fera à celle par laquelle le fac eft dilaté, 
comme le diametre des points lacrymaux ef à 
Ja capacité du fac. SA | 

Pour que la tumeur caufée par la rétention 
des larmes, telle que je viens de la décrire, fe 
change en fiftule lacrymale, il faut qu’elle dé- 
génere en ulcere , & que les bords de cer ulcere 
 & même les environs durciffent: & deviennent 
calleux. Souvent toutes ces chofes'fe fuivent fi 
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promptement , qu'on n’a pas le tems d’apper- 
cévoir l’ordre de leur fucceflion ; mais il eft 
des cas dans lefquels la lenteur permet de les 
examiner, Je vais rapporter l’ordre ordinaire 
des principaux chängemens. 

Les larmes retenues font une tumeur, qui, : 
dans certaînes perfonnes, fublifle pendant plu- 
fieurs années, fans leur caufer d’autre incom- 
modité que le larmoiement. Ceux qui font affi- 
gés de cette tumeur, font obligés de la preffer 
plufieurs fois par jour, & elle diminue à pro- 
portion de la quantité de humeur qu’on fait 
fortir par les points lacrymaux. Dans l’efpece 
dont il s’agit, s’il ne fort que des larmes, c’eft 
qu’elles font douces & fans falüre ; ce qui fait 
qu'elles féjaurnent fans fermenter, & fans cau- 
fer de douleur ni d’inflammation. [Pailleurs, 
le fac fréquemment vuidé par la comprefion, 
ne fouflre point d’extenfion extraordinaire , & 
la tumeur elt long-tems fans augmenter, fur- 
tout fi le malade n’a pas naturellement beau- 
coup de larmes. Il n’en eft pas de même de 
ceux en qui elles font abondantes, ni de ceux 
en qui elles font falines. 

Dans les premiers , le fac fe remplit plus fou. 
vent que dans les autres, & les malades font 
obligés de les-vuider prefque toutes les heures. 
C'eft à quoi ils peuvent bien être attentifs pen- 
dant le jour; mais la nuit pendant le fommeil, 
le fac fe trouvant abandonné à la puiffance des 
larmes , celles - ci, continuellement pouflées 
dans les points lacrymaux, forcent les parois du 
fac, le déchirent & le percent à la fin. Alors 
les larmes fe répandent fous la peau des pau- 
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pieres, & jai quelquefois vu paroître, au rés 
veil, ces fortes de tumeurs fous la forme d’un 
oœdème ou d'une bouffiffure, qui, par le fe 
cours de la compreflion, diminué & difparoît 
quelquefois entierement , car cette premiere 
crevañle n’eft pas confidérable; mais comme 
elle augmente les nuits fuivantes , lœdème . 
augmente aufli, & fi la compreflion elt encore . 
capable de le faire diminuer, du moins n’eft- 
elle plus en état de le faire difparoître en- 
tierement. C’eft ainfr que de jour en jour le 
mal fait des progrès, que lPœdème s’enflamme, 
qu’il fuppure & forme enfin un ulcere caver- 
neux, : | | 

Ceux en qui les larmes font âcres , quoiqu’en 
. médiocre quantité, peuvent bien, en compri- 
mant pendant le jour, & empêchant le féjour 
des larmes, éloigner Pinflammation : mais la 
puit les larmes féjournant, irritent & enflam- 
ment, par leur âcreté, le fac qui eft pour lors 
d'autant plus fufceptible d'irritation, qu'il eft 
plus tendu & plus dilaté par la rétention des 
larmes; le fac enflammé fuppure, l’abcès ef 
ouvert -ou s'ouvre de lui-même; & voilà en- 
core un ulcere caverneux par lequel fortent 
enfemble & le pus & les larmes, lefquels par 
fucceflion de tems endurciflent la peau & les 
chairs, & c’eft alors que cette maladie eft une 
vraie fillule lacrymale. | 

La troïfleme maladie à laquelle on donne ce 
nom, eft celle que jai dit être fiflule fans être 
Jacrymale, C’elt la fuite d’un petit abcës au 
coin de l’œil, qui s'ouvre fouvent de lui-même, 
& devient fifluleux , comme le deviennent les 
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abcès du bord'de Panus, & pluñeurs autres, 
quand on les laiffle percer d’eux- mêmes, & 
qu’on les néglige, Ce qui a pu faire croire à 
quelques-uns que cette fiflule étoit lacrymale, 
c’eft que dès le commencement de la maladie 
il y a toujours laftmoiement ; parce que les 
points lacrymaux font fi voifins, qu'ils font 
bouchés par linflammation ; maïs labcès une 
fois fuppuré, inflammation fe diffipe, les points 
lacrymaux s'ouvrent, & les larmes coulent à 
Pordinaire : la fiflule qui refte après cela, n’eft 
point lacrymale, puifque les larmes ne coulent 
. point par l'ouverture fifluleufe, & elles ne cou- 
lent point par cette ouverture, parce que le 
fac lacrymal n’eft pas percé , comme j'ai fait 
voir qu'il Pétoit dans les deux autres, 


SO LET. 


De l'opération qui convient à la tumeur & à La 


fufiule lacry male. 


Ayant paflé fous flence les caufes premieres 
de ces maladies, je me difpenferai auffi de rap- 
porter les remedes dont on fe fert ordinaire- 
ment pour combattre ces caufes: Faifant donc 
: abfiraéion de tout ce qui peut être étranger à: 
mon fujet, il ne s’agit plus que de rétablir une 
machine hydraulique dérangée; machine dont 
on connoît la ftruéture aufli bien que la caufe 
immédiate de fon dérangement, 

Les larmes ne coulent point dans le nez ; 
elles tombent fur la joue; elles font retenues 
dans le fac lacrymal 5 elles dilatent ce fac; elles 
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y caufent tenfion, inflammation, rupture & fif- 
tule, La caufe de tous ces effets eft l’obftruc- 
tion du fiphon lacrymal. Pour détruire ces effets, 
il ne s'agit donc que de déboucher ce fiphon, 
puis les larmes couleront dans le nez, & alors 
plus de larmoïement, plus de rétention de lar- 
mes, plus d'inflammation, de rupture nm de 
fiflule. 

Pour déboucher ce fiphon, je fais une inci- 
fon au fac lacrymal, jy intreduis une fonde 
canelée, je la poufñle jufque dans la narine , '& 
par ce moyen je débouche le canal. La cane- 
lure ou gouttiere de cette fonde me fert à cou- 
duire dans la voie qu’elle vient de tracer, une 
bougie avec laquelle je tiens ce canal ou- 
vert (a). Je change tous les jours cette bou- 
gie ; j'en cefle lufage quand je crois, que la 
furface interne du canal eft bien cicatrifée : 
alors les larmes reprennent leur cours naturel , 
& la plaie extérieure fe réunit en deux ou trois 
jours, Voilà en peu de mots l'opération que j'ai 
pratiquée avec fuccès depuis plufieurs années. 


t 


(a) M. Petit, depuis l'impreffion de fes Mémoires fur 
la fiflule lacrymale, a réformé cette maniere d'opérer 
en fupprimant la fonde canelée ; il faïfoit l’incifion com- 
me il le prefcrit, mais avec un biflouri, fur un des in à | 
duquel il y avoit une carelure , laquelle lui fervoi 
introduire la bougie, Il faut obferver que cetre méthode 
exige deux biflouris, dont la canelure ne foit pas du même. 
côté; parce qu’un feul biflouri canelé d’un feul côté ne 
peut pas fervir pour les deux yeux, à moins que l’on n'ait 
fait pratiquer fur le même biflouri une canelure de chaque 


côté, 
Vi j 
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Je n'entre point dans le détail du manuel, per- 
fonne ne doute que la parfaite exécution ne. 
dépende de la dextérité de l’opérateur. 

Toute difficile que paroïfle cette opération, 
elle eft cependant ff fimple & fi conforme aux 
loix naturelles, que je me difpenferois d'in- 
fifter {ur les raifons de préférence, f les autres 
façons d'opérer nè trouvoient encore des par- 
tilaus. Mais comme on ne peut en juger que 
. par comparaifon, je vais rapporter fuccinée- 
ment celles de ces méthodes qui font où qui 
ont été le plus uftées. Avant que le fiphon 
lacrymal füt connu, on fe contentoit de faire 
Pouverture de la fiflule ; lignorance où lon 
étoit fur le méchanifme de cetie partie , ne 
permettoit pas de porter les vues plus loin : 
au ne réufMifloit on pas, à moins qu'il w’arti- 
vât quelqu'un des hafards dont nous parlerons 
ci-après. Mais il eft étonnant que depuis qu'on 
a connu les points lacrymaux, le fac lacrymal 
& le canal nazal, on fe foit contenté, pendant 
plufieurs années, de faire à cette fiflule, pour 
toute opération ,-une fimple ouverture. C’eft 
fans doute parce qu’on ne foupçonnoit pas que 
Vobfiruion du canal lacrymal fût la caufe du 
 Jarmoiement. Ceux qui depuis Pont connu ou 
fouhçonné, ont imaginé de pratiquer un trou, 
du fac nazal dans le nez, pour ménager un 
Paflage aux larmes. Ce trou fe faifoit à la hau- 
teur des points lacrymaux, foit avec un poin- 
çon, foit avec un fer pointu rougi au feu. Le 
premier moyen ne réufMifoit, jamais; & fi le 
fecond a réufli quelquefois pour la fifiule, il 
#cfloit toujours un larmoïement. Le poinçon 
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ne faifant fon trou qu’en écartant les parties, 
il devenoit inutile, parce que la réunion s’en 
- faifoit même aflez promptement. Le fer rouge 
faifoit mieux , parce qu’en brülant, il occa- 
fionnoit une perte de fubflance, qui laïiffoit un 
trou par lequel on efpéroit que les larmes fe 
procureroient d’elles- mêmes un pañlage dans 
le nez; mais voyant que malgré cela le lat- 
moiement fubfftoit, on a cru qu'après la gué- 
tifon de la fiftule ce trou fe bouchoïit, & qu'il 
ne fe bouchoit, que parce qu’on ne l’avoit pas 
tenu ouvert pendant tout le traitement, ou du : 
moins jufqu’à ce qu'il fût cicatrifé au point que 
les chairs, en croiflant, ne pufñlent le boucher. : 
C’eft pour cela que depuis on a fait tout ce, 
que l’on a pu pour conferver l’ouverture, foit 
avec des tentes de linge, foit avec des fondes 
ou des canules de plomb, d’or ou d'argent. 
Jai moi-même fait cette opération, & j'étois 
bien perfuadé que le nouveau conduit que j’a- 
vois prauqué, s’étoit confervé, puifqu'après la 
guérifon de la fiflule, le malade, en fe mou- 
Chant, faifoit fortir l'air par les points lacry- 
maux : cependant je n’eus point la fatisfadion 
de voir ceffer le larmoïement. Ayant réfléchi 
fur ce fait, je me perfuadai que pour que lés lar- . 
mes coulaflent librement dans le nez, un canal 
quelconque ne fuMfoit pas, & qu'il en falloit 
un tel que nous l'avons reçu des mains de Ja 
nature, En effet, en perçant un trou à la hau- 
teur des points lacrymaux , le nouveau canal 
abolit la fonion du fiphon lacrymal ; la lon- 
gue branche de ce fiphon devient inutile, & 
les larmes perdent la pente qui les conduit 
IV 
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dans le nez. Par mon opération, je ne charige 
point la conflrudion naturelle du fiphon ; fa 
branche inférieure conferve toute fa longueur, 
& les larmes toute la pente qui Les conduit dans 
le nez. “ | D'ART 
Si, par la méthode ordinaire ; quelqu'un a 
paru guéri fans larmoiement, il ne faut point 
l’attribuer à cette méthode, Il y a des perfonnes 
qui ont l'œil moins larmoyant que d’autres, 
& celles-là peuvent bien fe pafler de quel- 
qu'une des caufes qui facilitent l’écoulement des 
larmes. De plus, cela dépend aufli de la direc- 
tion qu’on donre à l’inftrument avec lequel on 
perce; car, fi au lieu de lui donner une di- 
rection horifontale, on le poule obliquement 
de haut en bas, alors on forme un canal plus 
long, & la pente des larmes en eft moins dinu- 
nuée. D'ailleurs, fi par cette méthode on a vu 
des malades guéris fans larmoiement, ce peut 
être encore parce que le canal nazal fe fera 
débouché naturellement , dans le tems même 
que le nouveau trou s’eft: fermé ; ce qui à ré- 
tabli la fonction du fiphon lacrymal. IL n’eft 
point douteux que le canal nazal ne puiffe quel- 
quefois fe déboucher fans opération. On en a 
l'exemple dans ceux à qui on a guéri la rumeur 
Jacrymale, par le moyen du bandage compref- 
ff; & c'eff fans doute aufft parce que ce canal 
peut fe déboucher naturellement, que la t- 
meur, & mêmé la fifiule lacrymale fe font quel- 
quefois guéries fans y rien faire, Cesicas ne font 
pas fans exemple, % | | 


{ 
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De la complication de la fiflule lacrymale , & des 


différentes manieres de l’opérers 


“ne s’agit dans ce paragraphe que des fiflules 


qui font les plus compliquées. J’en excepte néan-. 


moins les complications qui peuvent dépendre 
des caufes intérieures ; il ne fera queftion ici 
-que du vice organique ou local, en tant qu'il 
{era poffible de le réparer, foit par des médica- 
mens topiques, foit par des opérations chirur- 
gicales. Ce vice, qui Le plus fouvent eft peu de 
chofe lorfqu'il commence, devient confidérable 
quand la maladie a été négligée où maltraitée 
dans fon commencement ; elle augmente peu- 


a-peu au point qu'il y furvient inflammation, 


qu'il s’y forme abcès, que le fac lacrymal fe 
perce, &:que le pus & les larmes s'ouvrent 
un: paflage au - dehors, & fe répandent fur la 
joue; que quelquefois les os fe carient , qu'il 


s’éleve des chairs fongueufes, dures & calleufes, 


que le fac lacrymal fe détruit entterement ou 
en parte, & que les points & conduits lacry- 
maux & le canal nazal même fe dérangent, 
-en forte que la ftrudure & les fondions du f- 
phon lacrymal font entierement perverties. Ce 
neft là qu'une partie des défordres qui arri- 
vent, fi l’on ne fait pas de bonne heure Popé- 
ration que j'ai décrite dans le troifieme para- 
graphe. On trouvera dans celui-ci un détail & 
une defcription exade de toutes les différentes 
opérations & autres moyens que j'ai eu occa- 
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Li : L2 ne ? » 
fon de pratiquer pour parvenir à réparer les 


défordres, du moins autant qu'il m’a été pof- 


fible. 


Les intentions que lon doit avoir dans la 
cure de ces différentes complications, fe ré- 
duifent en général à deux : Pune eft de guérir 
Ja fiftule, & l'autre de remedier au larmoie- 
ment, en rétabliffant le cours naturel des larmes 
dans le nez. Je fais que l’on ne peut guérir le 
larmoietnent fans guérir la fiftule ; mais bien 
des gens fé contentent de guérir la fiflule, fans 


uérir le larmoiement : & ils s’en applaudifflent.. 
5 PP 


Cependant la perfe&ion exige qu'on réufifle 
dans l’un & dans l’autre, En effet, un Chirur- 
gien peut-il fe vanter, par exemple, d’avoir 
guéri une fiftule à Panus, f après le traitement 


le boyau fe trouve rétréci au point de refufer 


un libre paffage aux excrémens, ou affoibli & 
fi dilaté, qu’il refte au malade une trop grande 
facilité d’aller à la felle, ou bien une impof- 
fibilité de retenir les excrémens ? Croira-t-on 
qu'une fiflule au périnée foit bien guérie, sil 
refle au malade une difficulté de rendre fes 
urines ou une impoñfibilité de pouvoir les re- 
tenir? Je dis la même chofe de la fiflule lacry- 
male ; quiconque guérit cette fiflule & laiffe 
un larmoiement, ne fait que le plus facile de 
ce qu'il faut faire : car pour réuflir dans cette 
opération, il n’eft pas moins eflentiel de con- 
ferver ou de rétablir les fonions du fiphon 
Jacrymal, qu'il eft effentiel de conferver celles 
de Panus & de l’uretre, quand on opere fur 


ces parties. . 
_… Je fais qu'il n’eft pas toujours poflible de 
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parvenir à cette perfedion, mais il faut le ten- 
ter; ce qu'il y a de certain, c’eft qu’on n’y 
parviendra jamais en fuivant une méthode qui 
. commence d’abord par détruire-lorgane ( c’eft 
la méthode ordinaire ), & que lon y parvien- 
dra très-fouvent par celle qui à pour maxime 
de le conferver & de le rétablir dans fon état 
naturel. Quoique la fiftule, fur-tout celle qui 
eft compliquée, paroifle lé principal objet, 
cette fiftule n’eft pas ce qui donne le plus de 
peine; le dificile eft de rétablir le cours des 
larmes, en même tems qu'on opere, & que 
lon traite la fiftule; c’elt pour cela que je ne 
féparerai point ces deux choles. 

Les opérations que je vais décrire, tendent 
également à remplir ces deux vues, elles fe ré- 
duifent à quatre. Les unes fe pratiquent au trou 
fifluleux, les autres regardent le vice des points 
& des conduits lacrymaux, il y en a qui s’e- 
xercent fur le fac lacrymal & fes dépendances; 
enfin celles fans lefquelles on ne peut efpérer 
une guérifon parfaite , fe pratiquent .au canal 
nazal, & confiftent à le déboucher & à con- 
ferver fon ouverture dans le nez; mais comme 
on ne doit rien entreprendre fans s’affurer 
de l’état dans lequel fe trouvent les parties 
affigées, il faut d’abord s'attacher à connoître 
à quel point chacune ef affe&ée; & pour y 
parvenir, je fonde la fiflule avec un filet à 
bouton & très-pliant, je l’introduis avec beau- 
coup de douceur & de circonfpe“ion jufqu’au 
fond de Pulcere, où je fais une perquifition 
exate, en tournant ce flilet de côte & d'autre. 
Si le filet s’introduit facilement , & que je ne 
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reconnoifle d'autre complication à la fiflule que 
lobflrudion du canal nazal, je me contente 
d’aggrandir le trou fifluleux, de déboucher le 
canal, & d'y porter une bougie qui pale juf- 
que dans le nez, de la maniere que je lai dit 
en parlant de l'opération de la tumeur & de 
Ja fiflule lacrymale fimple ; mais fi je trouve 
de la difficulté à introduire le filet à bouton 
jufqu’au fond de la fiflule, jen cherche la 
caufe , qui ordinairement melt que la peti- 
iefle du trou fifluleux , ou lPaccroiffement & 
la dureté des chairs qui obliterent ce trou, 
ou qui en changent la diredion : dans ce cas, 
avant toutes chofes, j’aggrandis le trou de Ja 
fiftule, & je détruis les chairs, fi ce font elles 
qui font Pobfiacle; on peut les détruire, foit 
par lufage des confomptifs, foit avec Pinftru- 
ment tranchant qui eft préférable aux confomp- 
fs. Je dirai ailleurs les caufes de cette pré- 
 férence. Pour dilater l'ouverture de la fiftule, 
Pmaifon fémi-lunaire fuffit, maïs on doit la 
faire de maniere que l’ouverture de la fiflule 
s’y trouve comprife. Pour emporter avec Pinf- 
trument tranchant les chairs qui font obflacle, 
je place bien le malade, & je le fais ten 
ferme , pour qu'il minterrompe poïint lopéra- 
mon; je faifñis les chairs avec une érigne rrès- 
fine & de la plus petite courbure; je les coupe 
d'une feule fois, sil eft poffible , pour éviter 
Ja douleur; je conferve précieufement toute la 
peau qui n’eft point altérée; je ne coupe dans 
le fond de la fiflule qu’autant qu'il faut pour 
emporter les mauvaïfes chairs, & je ménage 
tout ce qui appartient ou peut appartenir au fac 
Jacrymal & aux autres parties de l'organe. 
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Après avoir ainfi débarraffé la fiflule, le paf 
age pour aller au fond étant libre, ; introduis 
une fonde boutornée & pliante, pour connoître 
Pétat. du fac nazal & des autres parties qui ÿ 
aboutflent, ou qui l'environnent ; avec cette 
fonde je reconnois, par exemple , 1 Pos-elt 
carié, sil n’eft que finplement découvert ou 
s'il eft fain, fi le fac lacrymal r’eft percé que 
par le trou filuleux , s’il eft détruit totalement, 
ou fi Pobftru&ion s ef communiquée aux autres 
parties du voifinage, & enfin fi la fiflule a percé 
dans le nez. 

Après cet examen, il faut reconnoître l’état 
où fe trouvent les points lacrymaux & le canal 
nazal, par le moyen de la fonde qui eft propre 
à cet ufage, ou en faifant des injedions avec 
la feringue lacrymale, Si on introduit facilement 
cette foude par les points lacrymaux jufque 
. dans le fac lacrymal, ou fi les inje@tions paf- 
fent dans ce fac, c'elt une preuve certaine 

ue les points lacrymaux & leurs conduits ne 
hs pas obftrués; l'on peut porter prefque le 
même jugement, sil fort beaucoup d‘humi- 
dité par le trou de la fiflule où par la narine 
du même côté ; mais fi le larmoiement eft con- 
fidérable, que ‘Ja fiflule ne rende que bien peu 
de matiere, & que l’on ne puiile faire pañfer la 
fonde ni les inje&ions juique dans le fac, 
c'eft un figne prefque toujours certain que ces 
conduits font bouchés ; dans ce cas, il faut 
examiner quelle eft la caufe de lobflacle, & la 
détruire, sil eft pofble. 

J'ai trouvé quelquefois ces conduits entiere- 
ment bouchés, ce qui eft rare quand la fiflule 
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flue; leurs paroïs s’étoient rendues adhérentes 
pendant Pinflammation des paupieres, & fur- 
tout de la conjonive. Quand cette inflamma- 
tion dure long-tems, & qu’elle fuppure, elle 
caufe Padhéfion des parois de ces conduits, 
Pour remédier à cette adhérence, jai effayé 
d'introduire la fonde, & j’ai quelquefois réuffi, 
- quelquefois aufli ma fonde y a pafñlé fans trou- 
ver de réfiflance dans prefque toute leur éten- 
due, excepté à l'endroit où le canal commun : 
de ces deux conduits fe dégorge dans le fac : 
dans ce cas, ayant un peu forcé, j'ai vaincu 
l’obflacle. J’ai fait la même chofe toutes les 
fois que j’ai cru n'avoir que très-peu de chemin 
à faire pour arriver au fac ; quand j'ai trouvé 
plus de réfifiance dans Pendroit que je déf- 
gne, j'ai pouflé ma fonde un peu plus fort, & 
très - fouveñt je lai fait entrer dans le fac; 
mais lorfque j'ai trouvé l’obflacle trop près 
des points lacrymaux, c’eft-à-dire, trop près 
des paupieres , mes tentatives ont toujours. été 
inutiles, foi parce que les conduits étotent 
bouchés dans prefque toute leur étendue, où 
parce que la fonde alors étoit trop peu engaïînée 
dans ce conduit, pour que je puñle la pouffer 
avantageufement contre l’obflacle. C’eft ce que 
j'ai remarqué parfaitement à ceux qui ont été 
fujets à lophtalmie, & à ceux dont les pau- 
pieres ont été maltraitées par les grains de la 
petite vérole. | 
Dans le nombre de ceux qui ont été dans 
ce dernier cas, & qui ont eu recours à mot, 
j'en ai trouvé plufeurs qui avoient les deux 
points laçrymaux bouchés depuis long-tems; 
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ceux-ci ont larmoyé toute leur vie; cette ef- 
pece de larmoiement étant prefque toujours 
incurable , parce qu’il dépend de ce que les 
points lacrymaux, & fouvent leurs conduits, 
font oblitérés par la cicatrice qui fe forme fous 
le grain de la petite vérole. Onspeut prévenir 
cet accident, ft pendant que les grains fuppu- 

rent encore, on a foin de bien nettoyer l’ul- 
cere ; ce qu'on fait avec des lotions fréquentes 
qui le détergent, & fur-tout fi lorfque Pin- 
flammation a ceflé, & même pendant que la 
cicatrice fe forme, on tache d'introduire de 
tems en tems, avec douceur, la fonde dans les 
points lacrymaux. 

Pour y introduire cette fonde avec facilité, 
je la trempe dans le blanc d'œuf, que je pré- 
fere à l’huile. Si les adhérences des parois de 
ces canaux ne font que commencées, on les 
prévient en faifant de fréquentes inje&tions d’eau 
de plantain, de rofe ou autre, avec la ferin- 
gue lacrymale de M. Anel; ce Chirurgien avoit 
des connoiflances, de la fagacité, & le génie 
de fa profeflion; ces avantages pouvoient lui 
procurer un établiffement folide ; cependant 
long-tems avant fa mort, la fortune & la ré- 
putation Pavoient:abandonné. On ne peut s’em- 
pêcher de croire que la poñtérité lui rendra 
plus de juflice que fes contemporains , fes 
inftrumens lacrymaux ont enrichi Parfenal de 
la Chirurgie, & lui feront par eux-mêmes beau- 
coup d'honneur dans tous les fiecles. Il feroit 
à fouhaiter pour fa gloire , qu'il fe fût dif- 
penfé de publier certaines brochures & lettres 
apologétiques ; il attribue à fes inftrumens beau- 
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coup de propriétés qu'ils mont pas; maïs en 
revanche , nous y en avons trouvé beaucoup 
d’autres qu'il wavoit pas connues, comme on 
verra dans la fuite de cet Ouvrage. 

J'ai dit, & je crois véritablement, que le lar- 
moiement produit par Padhéfion des paroïs des 
conduits Jacrymaux, eft incurable lorfqu'il eft 
ancien. J’ai tenté de déboucher ces conduits à 
ceux qui depuis longtems étoient guéris de la 
petite vérole, & à qui par conféquent les cica- 
trices étoient déjà trop folides pour obéir. à la 
fonde. Peut-être que & lon eflayoit d'introduire 
cette fonde à ceux qui font nouvellement gué- 
ris de la petite vérole , on pourroit réuffir ; c’eft 
ce que je n’aflure pas, parce que je n’ai pas 
encore eu occafion'de léprouver, dans cette 
circonflance : ce qu'il y a de certain, c’elt que 
cette opération m'a toujours réuflr lorfque je 
Pai pratiquée immédiatement après la maturité 
des grains de la petite vérole, & fur-tout dans 
le tems que le grain s’applatit, mais avant qu'il 
_fe feche, parce qu’alors la réunion des parois 
n'eft pas encore faite. | 

Dans les fiflules lacrymales anciennes, foit 
‘compliquées, foit fimples, quoiqw’on ne puille 
paffer la fonde, il n’en faut pas toujours con- 
clure que ces conduits foient bouchés, le plus 
fouvent ils ne font que repliés fur eux-mêmes, 
ce qui arrive par lufage immodéré des bour- 
donnets, qui, en dilatant trop la fiflule , éloi= 
gnent ces conduits du fac où ils doivent fe dé- 
gorger, ce qui les gêne & les fronce de ma- 
niere, qu'ayant perdu leur direion:, là fonde 
heurte leurs replis, & ne peut pafler ou ne‘pañle 

qu'avec 
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qu'avec peiné, Pour remédier à cette crifpation 
ou froncement, j'ai pendant quelques jours 
panfé la fiflule mollement & fans tentes ni 
bourdonnets, afin que les conduits repliés puf- 
fent s’allonger & reprendre leur étendue natu- 
relle : pour y parvenir plus facilement, j'ai fait 
dans les points lacrymaux de fréquentes injec- 
tions d’eau de mauve & de guimauve; j’ai applis 
qué des cataplafmes pour amollir ces parties, 
& peu de tems après j’ai reconnu que les con: 
duits étoient libres, puifque la liqueur que j’y 
injedtoïs fortoit par la fifiule. 

Quoique l'injection ne pañle point dans les 
premiers jours, il faut la continuer, & faire de 
légeres tentatives avec la fonde lacrymale; 
lorfqu’on fait ces tentatives, il ne faut rien for- 
cer, fi ce n’eft après avoir fait long-tems ufage 
des inje&ions émollientes , fans fuccès ; car 
alors ayant plus efpérance de réuflir par la 
douceur, on n’a rien à rifquer, & lon peut 
pouffer la fonde plus fort, comme je lai déjà 
dit, fur-tout lorfqu’elle entre affez près du lieu 
où ces conduits fe dégorgent dans le fac : on 
ne réuflit pas toujours, maïs il n’en réfulte 
aucun inconvénient. ‘4 

Quand on a été aflez heureux pour force 
lobftacle, il faut conferver le paflage, en y 
faifant des injedions fréquentes Ÿje crois même 
qu’on ÿ pourroit päfler un fil de plomb, d’ar- 
gent cu d’or, bien menu, cornme je Pai éprous 
vé une fois; il eft vrai que je n’eus qu'un 
médiocre fuccès ; mais comme on peut faire 
cette tentative fans danger, je n’y renonce point 
encore. Si je n'ai pas xéuffi complettement, 

Tome 1 | 
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d’autres feront peut-être plus heureux, cela dë 
end de certaines circonflances. Après avoir 
forcé l’obftacle du conduit lacryn:al inférieur 
au malade dont 1l s’agit, & avoir pafñfé ma 
fonde jufques dans le fac, j’ouvris la fiflule, 
jintroduifis un fil d’or à la place de la fonde 
avec laquelle j’avois forcé le conduit, je paffai 
ce fil affez avant dans le fac pour le pouvoir 
tirer hors du trou fiftuleux, ce que je fis faci- 
lement avec une petite curette un peu courbe 
que jintroduifis dans la plaie, je coupai ce fil 
à un travers de doigt du point lacrymal & de 
la fiflule, je repliai Pun & l’autre bout, & je 
les enveloppai d’un petit linge, de maniere 
qu'ils ne puflent bleffer l'œil. Mon opération 
auroit été complette fi j’en avois pu faire autant 
au conduit lacrymal fupérieur , maïs foit parce 
qu'il n’eft pas fi facile à fonder que le point 
Jacrymal inférieur, ou que fon orifice fût en- 
tierement bouché, je ne pus jamais y paffer la 
fonde; cependant le malade a guéri fans lar- 
moiement, ce qui m'a fait juger que lobfiacle 
pouvoit n'être que dans le conduit commun, 
ou bien que comme cette perfonne avoit natu- 
rellement l'œil moins humeété que d’autres, un 
feul point lacrymal pouvoit fufñre. : 

On peut obje&ter que j'ai dit dans le fecond 
paragraphe que la dilatation du fac lacrymal 
dépend de Pobftru&tion du canal nazal, d'où 
il femble qu'on doit conclure que les points 
Jacrymaux ne doivent pas être obflrués dans 
plufieurs des cas que je viens de rapporter. 

- Je ne réponds pas à préfent à cette objec- 
tion, parce que ce que j'ai à répondre m'obli- 
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‘géroit à faire le détail d’une maladie du fiphon 
lacrÿmal que je ne crois pas être décrite par 
les Auteurs, & que je décrirai par la fuite : je 
ferai feulement remarquer ici, que le larmoie- 
‘ment qui arrive après la petite vérole, ne dé- 
pend pas toujours des points ou des conduits 
lacrymaux, 

Ïl n’eft que trop ordinaire que les yeux foient 
attaqués par les puftules de la petite vérole, & 
qu’en conféquence les paupieres fe collent, 
qu’on y reffente une douleur plus ou moins 
cuifante, que les-yeux douloureux & larmoyans 
fupportent difficilement la&ion de la lumiere, 
& qu’alors les points & les conduits lacrymaux 
enflammés fe collent, & même fe bouchent, 
d’où s’enfuit le larmoiïement ; mais il arrive auf 
très-fouvent que les grains de la petite vérole, 
qui attaquent les narines, les rendent doulou- 
reufes, les fechent, les bouchent & les enflam- 
ment ; alors l’inflammation de la membrane 

_pituitaire s’étend jufqu’au canal nazal, & y pro- 
duit les mêmes accidens qu'aux points lacry= 
maux; car fi cette inflammation bouche le ca- 
nal nazal , les larmes ne pañleront point dans 
le nez, & il y aura larmoiement. Il faut donc . 
favoir diflinguer fi le larmoïement qui fuit la 
petite vérole, vient de la part des points lacry- 
maux ou de celle du ‘canal nazal; la chofe eft 
fouvent très-équivoque, fur tout lorfque le nez 
& les paupieres font attaqués en même tems; 
çar quand il ny a que lun ou l’autre, on fait 
auquel on doit attribuer le larmoiement. Cette 

… obfervation m’a engagé de laver les narines, 

_ de les feringuer avec des: Sie émollien- 
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tes, & d’avoir les mêmes attentions pour Îe 
nez, que pour les yeux, avec cette différence, 
qu'on ne peut point fonder ni injecter fi facile- 
ment le canal nazal, que les points lacrymaux. 
Ayant fait aux conduits lacrymaux les opéra- 
tions que je viens de décrire, le jour même & 
tout de fuite j'examine le canal nazal, &f jé 
le trouve bouché, j'y introduis une fonde à 
bouton canelée, & beaucoup plus groffe que 
celle qui fert à déboucher les points lacry- 
maux, & à la faveur de la canelure de cette 
fonde , je pafle une bougie de groffeur con- 
venable , afin de conferver ce conduit ouvert, 
puis je panfe la plaie avec de la charpie fine 
& mollette. À LEA 
À la levée du premier appareil, je n’ôte que 
la charpie pour en remettre d’autre, fans remuer 
la bougie, ni les fils d’or ou de plomb; aux 
autres panfemens , je ne change pas la bougie, 
mais je la remue dans le canal, en la retirant 
à demi, & la repouflant deux ou trois fois, 
comme pour frayer le paflage. Je ne change 
de bougie que le quatrieme ou le cinquiéme 
jour, & j'en continue l’ufage jufqu’à ce que 
fe larmes puiffent elles-mêmes reprendre & 
continuer leur cours naturel dans le nez. 
. Les premiers panfemens doivent être très- 
doux; c’elt pour cela que, fans ôter les fils 
d’or, je me contente de les déployer & de les 
faire mouvoir dans le conduit, en les tirant 
doucement çà & là par les deux-bouts, comme 
on feroit le féton que lon auroit pafñlé dans 
une plaie. Après n'être fervi de ces fils pen- 
dant quelques jours, je les retire fi je juge que 
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Ja communication foit bien établie; maïs je 
eommence les injetions par les points lacry- 
maux & par le canal nazal, & je les fais deux 
ou trois fois par jour, jufqu'à ce que je fois 
bien affuré que les larmes auront la facilité de 
‘pañler dans Pun & dans lautre. J’évite fur-tout . 
de comprimer les conduits lacrymaux par les 
tentes, par les compreffes & par les bandäagesz 
car, dans les premiers jours, il eft d'autant 
plus important d'éviter la compreflion, que le 
fil d’or, fi lon s’en eft fervi, ou la bougie, 
font, malgré leur flexibilité, autant de corps 
étrangers qui incommoderoïent beaucoup sils 
étoient preflés contre des parties aufli tendres 
& auffi déficates que font celles qui les con- 
tiennent. | 

Les chofes ainff difpofées , il faut travailler 
au rétabliflement du fac lacrymal , car il eft 
rare qu'il foit dans. fon intégrité , fi la fiftule 
eft ancienne. de 

Lorfqu’avec la fonde boutonnée on a re- 
connu en quoi le fac eft afledé, l'on y remé- 
diera felon les cas dont je fais ici l’énumération.. 
Ce fac pent être percé ailleurs que par le trow 
fiftuleux, la goutüere offeufe dans laquelle il 
eft logé , peut être découverte ou cariée, 
quelquefois même on la trouve percée par la 
carie, & alors la membrane qui là recouvre 
du côté du riez, peut avoir confervé- fon in- 
tégrité, ou être percée de maniere, que fair 
& la morve fortent par le trou extérieur de 
la filule, toutes les fois que le malade fe 
mouche. h 

Los fimplement découvert fe Dee quels 
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quefois fans s’exfolier, fi on a foin d’'empèi 
cher le féjour de la fanie, en panfant molle. 
ment & fréquemment , en prévenant ou en 
combattant linflammation par le foin que l’on 
prend de conferver les conduits des larmes bien 
libres en injeétant toutes les routes par lef- 
quelles cette liqueur doit RABEX & enfin par 
les faignées & le régime. 

Tant que l’on peut craindre l'infammation, 
il ne faut mettre dans le conduit nazal qu'une 
bougie menue & très-pliante, parce qu'il fatr 
éviter toute forte d'irritation, & les bougies 
trop grofles & trop dures ne peuvent manquer 
A Si los ne fe recouvre point, on attend 
l’exfohation , & fi elle eft tardive, on la folk. 

cite & on la procure de la maniere qu'on le 
Fait à la carie dont je vais parler. ; 

Lorfqu'il y a carie, je me garde bien de Pat- 
taquer par les moyens propolés par les anciens 
& par quelques modernes qui les emploient 
encore aujourd’hui, Cette carie eft virulente ou 
elle ne left pas ; fr elle eft fufpede de virus, on 
doit la traiter comme je le dirai ailleurs, car je 
ne traite ici que du vice local, que je n’attaque 
point par les topiques ordinaires, comme pou- 
dres, teintures, efprits ardens & autres ; ces 
remedes font trop vifs pour l'œil, le feu con- 
vient encore moins, & je nai jamais douté que 
Jes malades à qui j'ai vu les paupieres éraillées, 
n’ayent été mis en cet état par les cauteres ac- 
tuels ou potentiels dont on s’étoit fervi pour 
attaquer leur carie : il ef cependant de cau- 
teres potentiels dont on peut faire ufage, en 
prenant de grandes PrÉRANAARSS j'en parlerai 
ailleurs, 
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. Pour guérir la carie de Pos unguis, j'attends: 
que l’enflure foit diminuée, & que la plaie foit 
en fuppuration , je me fers d’un petit infirument 
long & étroit, terminé par l’un de fes bouts 
comme un burin, & par l’autre comme un ci- 
feau, je Pintroduis fur los par le bout que je 
crois le plus convenable à mon deflein, je 
pique, je racle, ou même je coupe & détruis 

: Pos, car il eft très-mince, je le fais avec beau 
coup de douceur, en évitant de heurter rude- 
ment les chairs ; des petites efquilles que j'ai 
féparées de l'os, je retire celles qui peuvent 
être appercues, les autres fortent avec le pus, 

 J’obferve pendant toute cette opération de ne 
point percer la membrane pituitaire qui cou- 
vre los unguis du côté du nez; je connois 
qu’elle n’eft point percée, lorfqu’en faifant mou-. 
cher le malade, 1l ne pafle point d’air ou de 
morve par la fiflule; mais il faut faire cette 
épreuve avant que de déboucher le canal nazals 
car fans cela on douteroit fi l'air qui fort par 
la filule vient par la canal naturel, où par le 
trou que Îa fiflule pourroit avoir dans le nez, 
S'il ne fort que de Pair, la chofe eft équivoque, 
mais sl fort de la morve avec Pair, on ne 
peut douter que ce ne foit le trou fiftuleux du 

-nez qui lui donne pañlage : aïnfr, pour lever 
toute forte d’équivoque , il faut faire cette 
épreuve avant que de déboucher le canal nazal, 
ou fi ce canal étoit libre, il faut le remplir 
avec la bougie, & alors fi le malade fe mou- 
che , & qu'il ne forte que de Pair par la ff 
tule, on juge que le fac eft percé du côté du 
nez, mais que le trou n'eft pas Drerrable à 

y 
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au lieu que s’il fort de la morve, & fur-tout 


de la morve épaifle, on juge que le trou eft 
plus grand, & alors on voit bien que non- 
feulement le fac eft percé, mais que la gout- 
tiere où demi-canal offeux qui le contient, & 
a membrane du nez le font auffi ; de forte 
que le fiphon lacrymal, ouvert dans l'endroit 
de Punion de ces deux branches, ne doit plus 
exercer fa fonction. 

Il femble qu'un pareil ditrare foit fans re- 
mede, l'expérience cependant m'a appris plu- 
fieurs fois, qu'on peut y remédier, non- -feule- 
went lorfqu'il neft que percé, mais encore 
Forfqu’il efl prefque entierement détruit, pourvu 
que l’on puifle enlever la carie, & que: ‘le canal 
nazal ne foit point bouché. 

La premiere condition eft néceffaire, parce 
que les bonnes chairs ne peuvent croître fur 
un os carié, & la feconde ne left pas moins, 
puifque quand les larmes n’ont point leur cours 
libre dans le nez, elles inondent la fiflule, & 
noyent, pour ainfi dire, les fucs nourriciers 
qui doivent former les chairs folides, d'où 
dépend le rétablifflement du fac, & la confoli- 
dation des fifules. Les opérations que jai pro- 
polées pour détruire la carie fuflifent toujours, 
lorfque Pos unguis efl feul carié; mais lorfque 
la carie attaque la portion de Pos de la mâ- 
choire qui fe joint à los unguis, la chofe r’eft 
pas fi facile, parce que cette portion d'os a un 
endroit plus é épais que Pautre; cependant avec 
un peu de patience & beaucoup de dextérité, 
on en vient à bout. l faur de la patience , 
| parce que la partie TRS qui réfifle à Finftru- 
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ment, exige fouvent qu’on applique pendant 
plufieurs mois les médicamens propres à faci- 
liter l’exfoliation, & fi ces remedes ne réufif- 
fent pas, il faut de la dextérité, parce qu'il 
s’agit alors de détruire avec la rugine, Pos ca- 
rié, en ménageänt ce qui refle du fac, fans 
endommager la membrane du nez, qui eft au- 
deffous de Pos qu'il faut détruire. 

À Ja vérité, deux chofes favorifent cette 
opération délicate ; favoir, le peu d’épaiffeur 
des o5 que lon doit détruire, & le peu d’adhé- 
rence qu'ils ont dans ces cas avec la membrane 
qu'il faut conferver. | 

Après toutes fes opérations, il paroït que le 
fac lacrymal doit être confidérablement en- 
dommagé, & que fon rétablifflement doit être 


#, 


trés-difhcile, fur-tout lorfqu'il s’eft fait exfo- 


lation de los unguis & de los de la mâchoire, 
parce qu'alors ce fac, privé de la goutüere 
offeufe qui le logeoit, doit être fans appui. 
Malgré toutes ces, circonftances fâcheufes, 
lexpérience fait voir quil fe rétablit quelque- 
fois avec beaucoup de facilité. 
C’eft un fait que j’aurois eu peine à croire, f 
je ne Pavcis vu. J’eus occafion de lobferver 
fur un enfant de huit ans, à qui l’on ävoit fait 
J'opération de la fiftule lacrymale, fuivant la 
méthode ordinaire, c’elt-à-dire, que l’on avoit 
détruit los unguis & percé la membrane du 
nez, pour faire un nouveau pañflage aux lar- 
mes; on le panfoit inutilement depuis fix mois, 
fes parens Pamenerent à Paris; le voyage lui 
avoit caufé une ophtalmie confidérable, & une 
fievre affez vive ; lune & Flautré difparurent 
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après deux faignées & quelques jours de reposz 
mais fur-tout en le débarraflant d’une tente 
-de plomb groffe comme une plume de pigeon, 
& de la longueur de neuf à dix lignes, qui 
pañloit tranfverfalement du fond de la fiflule 
dans le nez; on en avoit changé cinq fois feu- 
lement depuis cinq mois, & celle que j’ôtai y 
étoit depuis un mois On me dit que linten- 
on de celui qui avoit fait l'opération, étoit 
de ne la pas retirer, parce que, difoit - il, 
lorfque la fiflule fera fermée au-dehors, la tente 
de plomb , par fon poids, tombera dans la na< 
rine, & fortira lorfque le malade fera quelque 
effort pour fe moucher. | 
J’examinai s'il y avoit quelques pieces d’as 
découvertes, & qui duffent s’exfolier, je n’en 
trouvai aucune ; à la vérité, elles avoient eu le 
tems de s’exfolier depuis fix mois que lopé- 
ration avoit été faite. Après avoir Ôôté ceite 
tente, je portai une fonde à bouton du côté 
du canal nazal ; j’eus affez de peine à le trou- 
ver, cependant j'y introduifis ma fonde, & je 
le débouchai : puis j’y paffai une bougie, affez 
menue par le bout qui va jufques dans le nez, 
& plus groffe par celui qui demeure dans Ja 
partie du fiphon lacrymal qui doit former le 
fac; cette bougie étoit attachée par un fil, à 
une lione du gros bout, de maniere qu'après 
Pavoir pouflée du côté du nez, jufqu’au fil qui 
y étoit attaché, je le retirai en haut, de la 
quantité de deux lignes ou environ , pour qu’elle 
occupät le lieu où fe trouve le fac; de forte 
que le fil fe trouvoit au centre de l’ouverture 


de la fifule, & que le gros bout de la bou= 
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gie , lequel j’avois un peu arrondi en forme d’o- 
five, remplifloit tout le lieu qui forme le fac : 
cette bougie ainfi placée, prefloit les chairs, 
& les pouffoit vers le trou qu'avoit fait Popé- 
rateur, & par lequel pañloit ci-devant la fonde 
de plomb. Mon deflein étant de boucher ce 
trou, je me fuis fervi de cette bougie comme 
d’une efpece de mandrin fur lequel les chairs 
voifines fe font moulées à mefure qu’elles font 
accrues, & qu’elles fe font cicatrifées. Pour ren- 


dre la chofe plus facile , je panfai le malade 


mollement avec la feule charpie fine & feches 


je couvris le tout d’une compreffe mouillée dans 


un blanc d'œuf battu avec un peu d’alun de 


roche ; ce panfement fut continué cinq ou fx 


jours, & je tirai la bougie pour en introduire 
une un peu plus grofle ; j’eus la fatisfaion de 


voir que le trou fait par le Chirurgien étoit 


bouché, que les larmes pafoient par les points 
Jacrymaux dans la fiflule, & qu’elles ne tom- 
boient fur la joue que parce que le canal na- 
zal, quoique bien débouché, ne pouvoit en- 
core Îles conduire dans le nez, parce que la 
fiflule m’étant pas réunie, le fec ne pouvoit 
les recevoir & les diriger vers Pouverture du 
canal. Enfin, en continuant ce panfement, & 


. 


en morgénant. de tems en tems les chairs par 


le moyen de la pierre infernale bien ménagce, 
les bords de la fiflule fe rapprocherent peu- 
à-peu, & lorfque louverture extérieure com- 
mença de rendre le paflage de la bougie diff- 
cile, j'en ceflai Pufage, & la réunion parfaite 
fe Êt dans deux ou trois jours. | | 

Cette derniere obfervation pourroit être ac 
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compagnée de bien d’autres circonftances, parce 
que la fiflule du malade: étoit écrouelleufe, 
mais j'ai cru ne devoir rapporter ici que ce 
qui à un rapport immédiat aux dérangemens. 
du fiphon lacrymal, & aux moyens que j'ai 
employés pour les réparer. 


s. V. 
De Pobfru&ion totale des conduits lacrymaux s 
caufe du larmoiement, 


: Le larmoiement eft le plus fouvent caufé par 
Ja rougeole & par la petite vérole. Dans la 
fiftule lacrymale , la longue branche du frphon 
eft bouchée, le fac lacrymal eft percé: les: 
points lacrymaux font ouverts, & les larmes 
tombent fur la joue. Dans la tumeur lacry- 
male, qui n’eft point fiflule, les points lacry- 
maux font ouverts, la longue branche du fi- 
phon eft bouchée, & les larmes ne pouvant 
paîler dans le nez, dilatent le fac nazal, & for- 
ment une tumeur au grand angle de Poil ; 
quand les larmes ont rempli cette tumeur, le: 
. furplus tombe fur la joue, & produit le lar- 
moiement, Enfin , il dépend quelquefois de 
Pobftrudion totale des points lacrymaux, em 
conféquence de laquelle les larmes tombent 
continuellement fur la joue. 

On voit donc que le larmoiement peut avoir 
Heu, 1°. lorfque la longue branche de ce fi- 
phon eft bouchée, comme il arrive à la tumeux 
& à la fifule lacrymales, 
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2°. Lorfque cette longue branche fe trouve 
percée à la hauteur de la petite, comme lorf- 
qu'un abcès ou un ulcere la ronge, ou lorf- 
quon a fait l'opération à la tumeur ou à la 
fiflule lacrymale, fuivant la méthode de ceux 
qui percent le fac lacrymonial & los unguis. 

3°. Enfin lorfque les points lacrymaux , qui 
font la courbe branche du fiphon, fe trouve- 
ront bouchés, foit à la fuite de la petite vé- 
role, ou de quelqu’autre inflammation des 
. paupieres. C’eft ce qui fera le fujet de ce pa= 
ragraphe. R | 

Quoique le paffage des larmes foit interdit 
du côté des points lacrymaux, il fe forme ce- . 
pendant quelquefois dans le fiphon une tumeur 
femblable en apparence à la tumeur lacrymale 
dont nous avons parlé. Je dis femblable en 
apparence, parce qu'il s’en faut bien qu’elle 
foit la même. Premierement, elle n’eft point 
fofmée par les larmes. En fecond lieu, f Pon 
prefle la tumeur lacrymale, elle fe vuide dans 
l'œil par les points lacrymaux, & il n’en fort 
que des larmes, ou quelquefois un peu de pus; 
au lieu que fi l’on prefle la tumeur dont il s’agit 
ici, quelquefois elle ne fe vuide point quand 
les deux ouvertures du fiphon font bouchées, 
& fi elle fe vuide, c’eft dans le nez ; mais il 
n’en fort pour lordinaire que du pus, ou du 
moins une matiere puriforme, bi 

La premiere fois que je vis cette efpece par- 
ticuliere de maladie, je la pris d’abord pour 
la tumeur lacrymale ; mais l’ayant en vain com- 
primée pour la vuider, je fufpendis mon juge- 
ment. Comme cette tumeur étoit non-feulement 
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douloureufe & enflammée, mais que jy fen- 
… tois de la fluduation, je penfois d’abord qu’elle 
pouvoit être un abcès: je ne voulus cependant 
rien décider fans avoir auparavant interrogé 
la malade. 
Elle m'apprit que cette tumeur étoit venue 
à la fuite de la petite vérole qu’elle avoit ene 
il y avoit douze ans; qu’elle avoit été précé- 
dée dun larmoiement confidérable , & n’avoit 
paru qu’un peu avant Jentier defléchèmenr des 
puflules. Tous les remedes qu’on avoit em ployés 
pour rétablir le cours des larmes, avoient été 
inutiles , aufli bien que le bandage compreflif 
dont elle avoit fait ufage dès le commence- 
ment ; ce bandage avoit ‘caufé de fi vives dou- 
leurs, qu’elle avoit été obligée de le quitter; 
quelque tems après, elle fentit un écoulement 
par la narine, du côté de l'œil malade, & la 
matiere qui en fortoit étoit du pus. La tumeur 5 
qui s’étoit vuidée par cette narine, s’étant rem- 
plie peu-à-peu, reparut le lendemain auff 
groffe qu'auparavant; alors la malade compri- 
ma fa tumeur, elle la vuida par la naine, & 
depuis douze ans qu’elle faifoit la même ma- 
nœuvre deux ou trois fois par jour, elle en 
wroït conflamment , à chaque comprellion, de 
la matiere femblable à celle qui s’étoit échap- 
pée la premiere fois, avec cette différence feu- 
lement qu’elle n’étoit ni fi épaifle ni fi formée; 
cela venoit fans doute de ce que la malade la 
comprimant fi fouvent, ne lui donnoit pas le 
tems de féjourner & de s’épaihir. Sur ces pre- 
mieres connoiflances, je jugeai que cette ma- 
ladie étoit une fappuration dans tout linté- 
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rieur du fiphon lacrymal, & que fi elle ne fe 
vuidoit que par le nez, cet parce que les 
points lacrymaux étoient bouchés. ‘Cette fup- 
_puration eft bien différente de celle qui fort 
quelquefois de la tumeur lacrymale conjointe- 
ment avec les larmes, le pus & les larmes cou- 
lent enfemble du côté de l'œil par les ouver- 
tures des conduits lacrymaux , au lieu que 
dans l'autre, ce qui s’évacue par le nez, n’eft 
que du pus fans aucune goutte de larmes. 
Tel fut le jugement que je portai fur cette 
maladie. | fat 
Je penfois donc que le pus qui s’'écouloit, 
pouvoit avoir fon fiége dans le fac nazal; mais 
on m'objeétoit qu'un abcès formé aux environs 
du fac, auroit pu également fe vuider par le 
nez, en fuivant la gouttiere offeufe dans la- 
quelle ce fac eft logé. On difoit de plus, que 
les points lacrymaux fe trouvant bouchés, 1l 
ne paroifloit pas que le fac feul püt fournir 
toute la matiere que rendoit cette tumeur à 
chaque fois qu'on la prefloit. Tout cela pouvoit 
être; maïs comme cela ne changeoït en rien 
Vindication curative, les moyens de guérir la 
maladie étant les mêmes, je perfiftai dans ma 
façon de penfer, d'autant mieux que je trou- 
vois beaucoup de facilité à expliquer la for- 
mauon de cette tumeur, fans fortir de mon 
fentiment , & en fuivant toujours la mécha- 
nique du fiphon lacrÿmal , fur laquelle j'ai 
fondé tout ce que j'ai dit jufqu'ici de ces ma- 
ladies & des opérations que j'y ai faites. J’é- 
tois donc convaincu que le fac lacrymal étoit 
_ le véritable fiége de la maladie, mais je con- 
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-cevois encore la maniere dont elle avoit pu 
. s’y former. cs IE 
La malade, dans fa petite yérole, avoit été 
plufieurs jours fans pouvoir ni ouvrir les yeux 
ni fe moucher, tant elle avoit de grains aux 
paupieres & au nez; linflammation qui furvint 
au canal nazal & aux points lacrymaux , caufa 
Padhérence de leurs orifices : ce qu'il y avoit 
alors de larmes dans le fiphon, s'étant trouvé 
enfermé, fans pouvoir fe faire jour ni du côté 
de l’œil ni du côté du nez; les larmes, ainfi 
retenues comme dans une prifon, s’étoient aï- 
gries , avoient irrité la partie, & y avoient 
caufé une inflammation qui s’étoit foutenue pen- 
dant tout le tems de la fuppuration de la petite 
vérole ; le fac étant enflaimmé avoit fuppuré 
lui-même, & la matiere contenue dans la ca- 
vité, avoit occafionné la tumeur Cette tumeur 
avoit fubfiflé long-tems fans fe vuider ni du 
côté de loœil ni du côté du nez, parce que les 
ouvertures du fiphon facrymal étoient abfolu- 
ment bouchées. Fe 
Si tout ce que je viens de dire ne prouve pas 
fuffifamment que le pus étoit renfermé dans le 
fiphon lacrymal , du moins j'efpere que ce 
qui fuit ne laiffera aucun doute fur cet article. 
Cette tumeur ayant ceflé de couler pendant 
quelque tems, s’étoit remplie peu-à-peu, & 
étoit devenue ‘auf grofle qu’elle l’avoit été 
dans le commencement : quelque tems après, 
il furvint inflammation avec douleur, à quoi . 
on remédia par quelques faignées & un cata 
plafme de pommes cuites, dont le fuccès fut 
tel, que la malade fe crut guérie, d'autant 
| mieux 
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mieux que fa tumeur avoit difparu, & qu'il 
n'étoit rien forti par le nez; mais ce qui la 
trompoit, c’eft que la matiere avoit changé de 
route, car au lieu de fe vuider dans le nez par 
le canal nazal, elle s’étoit fait jour par le point 
lacrymal inférieur. J’aurois bien voulu pouvoir 
déboucher l’autre point lacrymal, afin de mettre 
les chofes dans un état à pouvoir nous pros 
mettre un heureux fuccès de lopération ; mais 
toutes les tentatives que je fis furent inutilesz 
ne pouvant y introduire la fonde lacrymale, 
je me Contentai d'injecter celui qui étoit ou-. 
vert. it 

Enfin, dés que le grand angle & fes environs 
furent dégonflés, je fis l’ouverture du fac, & 
je paflai la bougie dans le canal nazal, de la 
maniere que j'ai dit. Jé ne crois pas qu’on puifle 
douter maintenant que le fiphon lacrymal ne 
füt le fiége de la matiere purulente qui formoit 
la tumeur; il me refte donc à faire remarquer 
que la guérifon complette de cette maladie, . 
loin d’être une chofe facile, n’eft pas même 
toujours poflible, car il ne fufñit pas de dé- 
truiré la tumeur, de tarir la fuppuration, & 
de confolider lylcere, il faut encore éviter le 
larmoiement, & c’eft ce que je naurois pu 
faire fans doute, fi les points lacrymaux ( ou 
VPun d’eux au moins } n’euffent été ouverts, 
car s'ils font bouchés tous deux, & qu’on ne 
puifle pas les déboucher par les moyens que 
jai propofés, on guérira bien à la vérité la 
tumeur, mais il eft conftant que les malades 
auront l'œil larmoyant toute leur vies c’eft ce 
que lon va démontrer, : 
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‘Un jeune homme de vingt ans, pendant Ja 
petite vérole qu'il avoit eue à lPâge de qua- 
toize, avoit été vingt jours fans pouvoir ou- 
vrir l’œil droit; il avoit eu la narine du mêmne 
côté feche, enflammée & pleine de croûtes 
pendant un mois. À près la guérifon de la petite 
vérole, il lui refla au grand angle de lœil 
une tumeur de la groffeur d’une aveline, la-! 
quelle, quoiqu’on la prefsât, ne fe vuidoit ni 
par Poil ni par le nez. Dans les premiers fix 
mois, cette tumeur s’enflammoit de tems à 
autres, & l’on avoit recours aux cataplafmes 
anodins qui difipoient lindammation fans di- 
minuer la tumeur, parce que celle-ci ne fe 
vuidant pas, fe maintenoit toujours dans le 
même état; elle ne devenoit douloureufe que 
lorfqu’elle s’enflammoit, & cette inflammation 
étoit quelquefois plus ou moins confidérable, 
Un jour entrautres, qu’elle occupoit les deux 
paupieres, le nez & une partie du front, on 
crut qu'il fe formoit abcès, & qu'il pourroït 
yarriver quelque changement avantageux, mais. 
inflammation fe diflipa fans qu'il parût fe faire 
une évacuation fenfible, & conféquemment fans 
que la tumeur diminut. 

Enfin le malade ennuyé de fon mal, con-. 
fulta plufeurs habiles gens; il fe fervit du ban- 
dage lacrymal que quelqu'un lui confeilla ; ce 
bardage lui caufa beaucoup de douleur, & 
 linflammation étant furvenue, il fut obligé de 
le quitter jufqu’à ce qu’elle fût pañlée : alors 
il s’en fervit pendant un mois avec moins 
. d'incommodité, mais il fut encore contraint d'y 

-enoncer à caufe de linflammation qui, cette 
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fois, fat plus confidérable qu’à ordinaire, Celle- 
ci métoit point dans la tumeur même, elle 
‘étoit au- dehors immédiatement fous la peau 
dans le corps graïffeux, aufli ne fe termina-t-elle 
pas comme les autres, elle fuppura , la ma- 
tiere perça la peau, & fe fit jour au-dehors, 
Le malade fe fervit quelque tems d’emplâ- 
tres que lui donnoient des ames charitables, 
qui crurent lavoir guéri, parce qu’en cinq où 
fx jours lenflure extraordinaire avoit difparu, 
& que l'ouverture que le pus avoit faune sé- 
toit entierement fermée; mais fr labces qu’a= 
voit formé cette nouvelle tumeur étoit guéri, 
loin que la premiere tumeur le füt, elle étoit 
au contraire augmentée, & cette augmentation 
pouvoit bien avoir pour caufe le gonflemert 
des membranes du fac, occafionné par lin- 
flimmation & la fuppiwyation qui s’étoit fäite 
à la circonférence de ce fac, elle étoit accome 
pagnée des mêmes fymptômes qu'auparavant, 
On recommença lufage du bandage compref- 
ff, il fut encore inutile : on ne put jamais 
déterminer la matiere à pafler d’un côté ni 
d'un autre. Le malade qui jufques-là n’avoit 
voulu fuivre aucun de mes confeils , fe mit 
enfin entre mes mains , bien réfolu de faire tout 
ce que je lui prefcrirois.: 

: J’étois bien convaincu qu'il ne pouvoit gué- 
tir complettement, je veux dire, fans qu'il lui 
reftât un larmoiement toute fa vie, parce que 
les points lacrymaux étoient oblitérés au point 
à ue pouvoir être débouchés ni par la fonde 
hi par les injeions ; maïs du moins falloit-il 
le délivrer de cette tumeur, qui, outre qu'elle 
À ; a i 
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Je rendoit difforme, & lui caufoit de teins er 
tems des inflammations , pouvoit encore lui 
attirer quelque dépôt capable de carier les os, 
& produire un ulcere difficile à confolider. 
J’ouvris donc cette tumeur ; la matiere qui 
en fortit étoit épaille, recuite, mais fans mau- 
vaife odeur, les parois de cette cavité étoient 
garnies de chairs rouges, mollaffes, fans dou- 
leur, & femblables à des chairs baveufes qui. 
fe forment fur la furface de tous les ulceres 
fimples , quand on néglige de confumer les 
chairs. | 

La plaie fut panfée à lordinaire, & gnérit 
en peu de jours, mais il refla au malade, 
comme je l’avois prévu , le larmoiement, ce 
qui ne pouvoit arriver autrement, puifque les 
points lacrymaux étoient bouchés, & qu’il na- 
voit été impoflble de les déboucher, comme 
je Pai fait remarquer ; mais toutes les fois 
qu'il y a un de ces points ouverts, on peut 
guérir cette maladie, & le larmoiement tout 
enfemble, parce qu'il eft toujours ou prefque 
toujours poflible de déboucher le conduit na- 
zal , en paîlant la fonde par le fac lacrymal, & 
en fuivant la gouttiere qui le conduit dans le nez, 

Sur cette obfervation on peut en faire une 
autre, c’eft qu'il eft étonnant que la matiere de 
cette tumeur ait reflé un tems fi confidérable 
fans fe faire jour elle-même par la pourriture : 
mais on ne trotivera rien de furprenant dans ce 
fait, quand on aura fait réflexion que la matiere 
contenue n’étoit point âcre, puifque la tumeur 
p'étoit point douloureufe, fi ce n’eft dans des 
tems fort éloignés les uns des autres, eù cetie 
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matiere, en s’échauffant, devenoït piquante & 
excitoit quelque inflammation pañlagere, ce 
qui même n’eft arrivé que quatre ou cg fois 
dans le cours de fix années que la maladie a 
duré. On ne s’étonnera pas, dis-je, de ee fait, 
quand on aura encore obfervé, que dans bien 
d’autres cas on voit des matieres épanchées 
refter des tems bien plus confidérables fans s’é- 
chauffer ni fermenter , ne fuffent-ce que les hy- 
droceles , les ganglions arthritiques & autres, 
qui contiennent un fluide qui na aucune com- 
munication avec air extérieur; car lorfque Pair 
y peut communiquer, le liquide renfermé ne 
tarde pas à s’altérer, il fermente, eaufe dou- 
leur, inflammation, fuppuration, & quelquefois 
pourriture, comine on l’a pu voir dans la pre- 
miere obfervation. 4 Q 
Jai vu une Dame qui nous en fournit en- 
core une preuve. À près une inflammation qu’elle 
eut fur Poœil droit, accompagnée d’un larmoie- 
ment abondant, il lui refta au grand angle une 
femblable tumeur, qui ne fe vuidoit ni par le 
nez ni par l'œil, & qui, pendant plus de huit 
mois, demeura toujours en même état, fans 
augmenter ni diminuer, &. fans caufer aucune 
douleur, Un jour que cette Dame fe trouvoit 
enchifrenée, & qu’elle fe mouchoit fouvens 
avec force, elle fentit tout - à - coup dans fa 
tumeur une douleur fi vive, qu’il lui fembla que 
Jair y avoit paflé; en effet, fa tumeur en de-. 
vint plus grofle , plus tendue, & en fix heu- 
res de tems il furvint, avec inflammation, une 
f grande douleur, que la fievre qui s’y joïgnie 
-me fit craindre la pourriture, 
| À a ïij 
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Les faignées copieufes , application des ca- 
taplafmes, & fur-tout une évacuation de pus 
qui fe fit par le nez, appaiferent entierement 
la douleur; en preffant la tumeur, pour ache- 
ver de la vuider, je fentis une efpece de gar- 
gouillement , femblable à celui que produifent 
ordinairement l'air & l’eau mélés enfemble. 
Comme la malade ne fouffroit plus, ou du 
moins très-peu, elle ne vouloit plus rien faires 
j'étois cependant d’avis de lui faire l'opération, 
mais elle s’y oppofa, difant que puifque le pus 
s’écouloit, elle efpéroit guérir fans opération. 
Elle n’eut pas lieu de penfer de même le len- 
demain, fa tumeur s'étoit remplie de nouveau, 
& elle n'ofoit la prefler ni fe moucher, de 
peur de renouveller les ‘accidens, Ayant été 
mandé , je prefai la tumeur, & je n’en fis pref- 
que fortir que de Pair, le peu de fluide, :qui 
s'échappa avec l'air, étoit une matiere puri- 
forme , plus fétide que ce qui en étoit forti la 
premiere fois. 


A 


Le même jour, la tumeur s’étant remplie, 
fut auf preflée par la malade, & il n’en fortit 
que de Pair. Quatre heures après, la trouvant 
encore pleine, je la preffai, & il s’en échappa 
de même beaucoup d’air avec très-peu de pus. 
Je propofai derechef l'opération à la malade, 
qui s’obftina toujours à la refufer. Comme je 
la voyois de tems en tems, je lui confeillai le 
bandage lacrÿmal, dans le deffein de rappro- 
cher les parois du fac, pour les confolider; 
elle confentit à s’en fervir, mais ce fut fans 
jte parce qu’elle ne vouloit le porter qué 
la NUite | D 
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“Enfin , s'étant livrée à toutes fortes de re- 
medes de charlatans & d’empiriques, toujours 
fans fuccès, & voyant d’ailleurs que fa maladie 

nuifoit à fa beauté, elle confentit à l'opération. 
Je la lui fis de la maniere que ÿai décrite, & 
la réuffite fut telle que je Pavois efpérée, au 
larmoiement près, auquel il eft impoffible de 
remédier, quand on ne peut déboucher les 
-conduis lacrymaux ; de forte que fi les opé- 
rations que Jon fait aux fiflules & aux tumeurs 
lacrymales tendent toutes à conferver le fiphon : 
“lacrymal en fon entier, celles que lon pra- 
tique à la tumeur dont je viens de traïter, 
‘doivent tendre, au contraire, à effacer fi bien 
out Je frphon lacrymal, que les deux bran- 
ches & le fac qui les joint n'aient aucune ca- 
vité, & que les paroïs ou les chairs qu’ils ren- 
ferment {oïent fi bien confolidées que le fiphon 
foit nul. ‘ LA, 


CANAL AL 
De la fiflule lacrymale qui attaque le conduis 


lacrymal commun & les conduits lacrymaux. 


L'objet que je me propofe.dans ce paragra- 
phe .eft de traiter de la fiflule Jacrymale qui 
perce la petite branche -du fiphon, c’eft-à dire, 
le canal lacrymal & fes deux branches:, lef- 
quelles pour pomper Îles larmes ont chacune 
une ouverture, Pune au bord de la paupiere 
fupérieure, l’autre au bord de la paupiere in- 
férieure , toutes deux au grand angle & dans 
l'endroit où les paupieres forment ce que dans 
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le commencement de ce chapitre j'ai appellé le 
lac lacrymal, ; | 

Les fiflules , dont il s’agit, peuvent percer 
lun & l'autre conduit lacrymal où leur conduit 
cominun. La caule de ces fiflules eft la même 
qui produit celles dont nous avons parlé ci- 
devant ,'c’eft la rétention des larmes. | 

Nous avons dit que lorfque le canal nazal eft 
bonché, cette longue branche du fiphon ne dé- 
pofe plus les larmes dans le nez, que cepen- 
dant les larmes pouflées par la force des pau- 
pieres entrent dans les points lacrymaux & fe 
dépofent dans le fac nazal, elles le dilatent, y 
caufent une tenfion douloureufe ; il ÿ furvient 
inflammation &-abcès ; Pabcès fuppure, & le 
plus fouvent il perce de lui-même, parce que 
É malades ou leurs parens ne veulent point 
confentir affez tôt à lopération, La nature, il 
eft vrai, procure quelquefois cette ouverture 
dans un lieu favorable, comme. lorfaw’elle fe 
fait au fac lacrymal , qui eft la partie la plus 
large du fiphon ; maïs d’autres fois cette ou- 
“verture fe fait dans les conduits lacrymaux, & 
parce que ces conduits font extrêmement pe- 
üts, il arrive que la fuppuration peut les dé: 
truire en entier : alors la fiflule qui y fuccede 
eft de difficile guérifon, fur-tout fi le malade 
tombe entre Îles mains de ceux qui ne fuivent 
pas la méthode générale d'opérer que j'ai don- 
née, qui confifie à déboucher le fiphon, 

On ne s’étonnera pas que Pinflammation & 
labcès qui furviennent aux tmmeurs laerymales, 
percent les conduits lacrymaux, puifqu'ils font 
fufceptibles de dilatation, comme le fac lacry= 
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mal. On pourroit plutôt s'étonner de ce que 
“les points’ lacrymaux ne fe dilatent point à pro- 
portion de leurs conduits, fi on ne favoit que 
leur orifice étant cartilagineux réfifle à la dila- 
tation ; de maniere que quoique les conduits 
Jacrymaux puiflent fe dilater jufqu’à acquérir la 
_groffeur d’un tuyau de plume, & même plus, 
les points lacrymaux confervent toujours leur 
diametre à peu de chofe près; je dis à peu 
de chofe près, car il faut avouer que, dans 
le cas dont il s’agit, les points lacrymaux font 
un peu dilatés, puifqwon y pafle plus facile- 
ment la fonde que dans tout autre cas. 

Les larmes retenues dilatent donc enfemble 
le fac & les conduits lacrymaux, & ceux - ci 
‘peuvent s’enflammer, fuppurer, être percés par 
le pus, & former une fiflule du mème genre 
que celle qui fuccede à la perforation du fac; 
j'ai même obfervé qu'en ne jugeant de la dila- 
tation du fiphon que par fa flrudure, les con 
duits facrymaux devroient fe dilater plus faci- 
lement que le fac, parce que celui-ci eft d’un 
côté renfermé dans une gouttiere offeufe, & de 
Vautre recouvert par une membrane aponéyro- 
tique fortement attachée au bord offeux de 
cette gouttiere; au lieu que les conduits lacry- 


maux ne font enveloppés que par les mem- 


branes cellulaires qui fe trouvent entre la peau 
qui forme le dehors des paupieres & la con- 
jondive qui en forme le dedans : il peut donc 
y avoir fiflule lacrymale par la perforation des 
conduits lacrymaux. | 24 

Comme il eft important que le Chirurgien 
diffingue ces fiftules, foit pour décider de la 


es 
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méceffiié de l’opération, ou de la maniere de 
Ja faire, je vais rapporter les fignes qui les font 
-connoitre; mais je ferai obferver avant toutes 
chofes que, non-feulement dans cette maladie, 


mais dans ‘toutes les autres, il eft avantageux. 


pour le malade & pour le Chirurgien, qu’elles 
_aient été vues & fcrupuleufement examinées 
dans leur commencement; car ileft diffcilé de 
connoître parfaitement une maladie, lorfque le 
-commencement & les progrès n’ont eu pour 
témoins que des fpectateurs ignorans, & par 
-conféquent incapables de linformer de toutes 
les circonfiances qui ont accompagné cette ma- 
‘ladie depuis fon commencement jufqu’au mo- 


ment qu'on la lui préfente pour la premiere 


fois. Cela n'arrive que trop fouvent dans la 
‘maladie dont il s’agit ; les enfans qui y font 
.plus fujets que les autres, ne fe plaignent que 
fort tard; les parens fe confient à des ignorans, 
.& fouvent au premier qui leur propofe an re- 
mede, ou-quelquefois eux-mêmes font préve- 
nus en faveur de quelque hqueur, par lappli- 
cation de laquelle ils difent avoir fait des mi- 
racles. Pendant qu’on applique inutilement ces 
-remedes, la maladie fait du progrès & prend 
différentes formes, qu’un habile Chirurgien au- 
-roit obfervées ; & dont ceux qi ont foigné 
le malade, ne peuvent lui rendre compte; il 
faut, pour ainf dire, qu'il devine, & fes con- 


jeures feront fondées , s’il fait attention que. 


lorfque les larmes:ne peuvent pañfer dans le 
nez, elles s'accumulent dans le fac lacrymal, 
qu'elles ne font effort pour le dilater qu’à pro- 


*sporüon de la réfifiance qu’elles trouventà ref” 
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fortir, d’abord du fac par le canal commun, 
puis du refle du fiphon par les points lacry- 
maux; en forte qu’elles ne le dilateroïent pas 
fi à mefure qu’elles entrent par un des pouits 
lacrymaux, elles pouvoient en même tems ref- 
{ortir par Pautre : c’efl ce qui arrive dans les 
commencemens, & ce qui continueroït fans 
doute, fi les points lacrymaux pouvoient être 
dilatés à proportion que les conduits lacrymaux 
fe dilatent; mais, comme on fait, ceux-ci 
réfiflent moins aux efforts des larmes, parce 
qu'ils ne font que membraneux, & que les autres 
font cartilagineux. | 
Si les points lacrymaux réfiflent plus aux 
efforts des larmes que leurs conduits; & fr 
ceux-ci réfiflent moins que le fac, la tumeur 
Jacrÿmale devroït commencer plutôt par la dila- 
tation des conduits lacrvmaux, que par la dila= 
tauon du fac lacrymal; ce qu’on voit rare- 
ment, & même, quand cela arrive, la tumeur 
lacrymale eft formée tant par la dilatation du 
fac, que par la dilatation des conduits lacry= 
maux, C'eft ce que juiqu’ici perfonne mavoit 
encpre obfervé ; car tous ceux qui ont écrit 
fur cette matiere, ont cru que la tumeur la- 
crymale r’étoit formée que parla dilatation du 
fac : ces maladies font cependant bien différens 
tes. Voici les fignes qui nous les font diflin- 
uer ? | 
1°. Quand da dilatation des conduits lacry- 
maux fair partie de la tumeur, cette tumeur eft 
plus extérieure , plus faïllante & paroît plus 
Promptement que la tumeur formée par la dila- 
tation du fac, parce que celui-ci efl plus pro» 
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fond & qu'il réfifle plus long-tems aux eforts 
que font les larmes pour le dilater. J’ai remar- 
qué plufieurs fois que les mälades font attaqués 
de larmoïement plufieurs mois, même plufeurs 
années avant qu'on fe foit apperçu de la dila- 
tœauon du fac, quoique réellement il fût parfai- 
tement dilaté. a 

2”. Cette dilatation qui fe fait lentement, 
par les raifons que nous avons dites, eft déjà 
confidérable avant qu'on s’en apperçoive à la 
vue; la tumeur qu’elle forme ne fouleve la 
peau que lorfqu’elle eft accrue au point de ne 
pouvoir plus être contenue & cachée entre 
Joœil & lorbite. Au contraire la tumeur, que 
fait la dilatation des conduits lacrymaux, paroît 
prefqu'aufitôt que cette dilatation commence, 
“parce que ces conduits font placés immédiate- 
ment fous la peau des paupieres. 

3°. La peau du grand angle de Poil &par- 
ticulierement à l'endroit de la paupiere infé- 
rieure , eft gonflée, & la tumeur formée par la 
dilatation du fac v eft confondue ; au lieu que, 
quand Ja tumeur eft formée par la feule dilata- 
ton du fac, cette tumeur fe difingue au tou- 
cher; elle eft circonfcrite, à moins qu’elle ne 
oit mafquée par le gonflement des paupieres’, 
‘gonflement qui ne furvient dans celle-ci que 
lorfqw’elle devient douloureufe & qu’elle s’en- 
flamme. ei 

H peut bien y avoir une tumeur faite par ] 
dilatation du fac, fans qu'il y ait dilatation aux 
conduits lacrymaux ; mais je ne croïs pas qu’elle 
puifle arriver dans les conduits lacrymaux feuls, 
à moins que lobftruâion du fiphon ne foit à 
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entrée des conduits lacrymaux dans le fac : 
ce que je nai jamais vu : je rapporterai ce- 
endant ci-après une obfervation dans laquelle 

à y avoit une grande difpofition à cette ma- 
ladie. | 7 | 

4°. Quand la dilatation des conduits lacry« 
maux fait partie de la tumeur lacrymale, fi on 
comprime cette tumeur avec le doigt, on la 
vuide très - facilement par une feule & légere 
compreflion qu’on fait entre langle de la pau- 
piere & le bord de Porbite, juiques dans la 
gouttiere offeufe qui contient le fac lacrymal; 
encore ne peut-on la vuider complettement , 
par les raifons que nous dirons ci-après. 

Quand la tumeur lacrymale n’eft formée que 
par la feule dilatation du fac, il n’y a aucun 
changement aux paupieres; mais quand elle eft 
accompagnée de la dilatation des conduits la- 
crymaux, la réumion des paupieres au grand 
angle eft toujours gonflée, quelquefois même 
douloureufe & enflimmée. 

De ce qui vient d'être dit, il naît une difi= 
culté qui ne paroît pas d’abord facile à réfoudre; 
favoir, pourquoi le fac lacrymal, plus épais que 
les conduits lacrymaux, & renforcé, par fa fitua- 
tion dans la gouttiere offeufe, fe trouve-t-il 
très-fouvent dilaté fans que les conduits lacry- 
maux le foient © J’ai long-tems réfléchi fur cette 
objettion fans y trouver d’abord de réponf 
fatisfaifante 3 mais ce fait étant incontellable, 
j'ai perfévéré dans mes recherches, & voici ce 
que j'ai trouvé. 

Le fac & les conduits lacrymaux ne peuvent 
fe dijater que parce que les larmes ne paffent 
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pas dans le nez : les premicres goutres, qui font: 
arrêtées, rempliflent le fac; mais, comme rien 
ne les pouffe du côté des conduits lacrymaux, 
& qu'au contraire les larmes des conduits lacry- 
maux font toujours pouflées vers le fac par la 
force des paupieres, elles rempliffent le fac, 
font effort contre fes parois, & le dilatent péu 
à peu de la maniere que je Pai annoncé dans 
le premier paragraphe, c’eft-à-dire, avec une 
force centuple de celle qu'ont les larmes qui 
paffent dans le fac par le conduit lacrymal com- 
- mun, en fuppofant que la furface interne du 
fac nait que cent parties égales à Pouverture du 
conduit lacrymal commun ; à quoi j'ajouterat 
ici que les larmes qui féjournent dans le fac, 
peuvent le relâcher & le rendre plus extenfible en , 
affoibhffant fon élafticité naturelle. On dira peut- 
être que cela n'empêche pas qu’à leur tour les 
conduits lacrymaux ne fe dilatent ; il eft vrais 
mais je réponds : 

1°. Que les mouvemens continuels du globe 
de l'œil compriment à chaque inflant les larmes 
contenues dans les points lacrymaux, & comme 
elles trouvent de la réfiflance vers le bas du 
fiphon , elles refluent vers l'ail avec d’autant 
plus de facilité que les points lacrymaux font 
toujours ouverts. | 

2°. Que les conduits lacrymaux ne peuvent 
commencer à fe dilater fans caufer quelques 
inquiétudes & de légeres douleurs, ce qui en- 
gage les malades à porter machinalement le 
doigt dans le grand angle de œil, à compri- : 
mer ces canaux & en expulfer les larmes; de 
forte qu'étant vuidés pluñeurs fois dans la jour- 
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née, les larmes ne font plus d’efforts contre 
leurs parois; & ff, fans comprimer les canaux 
Jacrymaux, on pouvoit comprimer la tumeur 
lacrÿmale faite par la dilatation du fac, auf 
exactement qu'on comprime les canaux lacry- 
maux, cette tumeur ne fe formeroit pas auf 
promptement, | | 

Ce que je viens de décrire fait voir que la 
tumeur lacrymale formée par la dilatation des 
conduits lacrymaux n’eft pas fi fréquente que 
celle qui fe fait par la dilatation du fac; & par 
cette même raifon, les fiftules lacrymales, qui 
percent les conduits lacrymaux, font plus rares 
que celles qui percent le fac lacrymmal. 

Il n’eft pas difficile de diflinguer ces deux 
fiftules , quand on a été témoin du commence- 
ment & du progrès du mal, parce qu'alors on 
a dû obferver les fignes que j'ai donnés ci- 
deflus, & favoir fi la fiftule efl caufée par la 
dilatation du fac ou par eelle des conduits : les 
obfervations fuivantes ferviront de preuve à 
tout ce que j'ai avance. 

..: Un enfant de cinq à fix ans me fut amené par 
fa mere : depuis fept ou huit mois qu’il avoit eu 
la petite vérole, il étoit afigé d’un gonflement 
éréfipélateux des paupieres, accompagné de cuif 
fons & d’un larmoiement continuel ; la mere 

- feule en avoit eu foin; elle avoit employé pour 
Je guérir différentes eaux, des cataplafmes & 
autres topiques que des perfonnes charitables 
Jui avoient donnés; mais, comme la charité ne 
fuffit pas pour guérir, Papplication de ces re- 
medes n’eut aucun fuccès. L'état où étoit la 
maladie ne me permettant pas de juger faine- 


- 
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ment, fi le larmoiement confidérable & la cuif- 
fon qui accompagnoient le mal, dépendoient 


de l’affe&ion du globe de l'œil, de la conjonc- 
üve, ou de Pobftruction du fiphon lacrymal, 
parce que le gonflement des paupieres, joint 
à la douleur qué reflertoit le malade , lorf= 


qu'on lexpofoit au jour, m'empêchoït d'ouvrir: 


Poil; mais le vonflement des paupieres, leur 
dureté, la douleur & la rougeur m’annonçoient 
aflez qu'il falloit avant toutes chofes détruire 
inflammation : y étant parvenu par les reme- 
des ordinaires, au bout de fept ou huit jours, 
eus la facilité d'ouvrir Pœil & d’y voir plu- 
fieurs ulceres ronds de la grandeur dune tête 
d’épingle , placés les uns fur la cornéé, les 
autres fur la partie de la conjonéive qui entoure 
la cornée. On fait que ces ulceres , qui dans 
leur commencement font de petits apoflèmes, 
accompagnent ou fuivent fouvent les grandes 
ophthalmies : quoique l’enflure füt diipée, le 
larmoïiement fubfifloit , & les larmes qui cou- 
loïient continuellement, ne contribuerent pas 

eu à la guérifon des ulceres; c’efl ce que j'ai 


obfervé très-fouvent; on peut dire même que, - 


lorfqu’elles ne font point âcres, elles font le 
meilleur topique qu’on puifle employer, foit 
pour laver les ulceres, foit pour faciliter leur 
confolidauion. LS us 

Cet enfant fut guéri à cela près du larmoie- 
ment, qui, à la vérité, n’étoit pas confidérable, 


& qu'on regardoit comme une fuite de la petite 


vérole. rati 
Il y avoit plus de deux ans que je n’avois vu. 
cet enfant, lorfqu’on me l’amena affligé de la 
même 


è 
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mème maladie, excepté qu’il n’avoit point d’ul. 
._ tere fur la cornée, & qu'il pouvoit voir la 

lumiere fans fouffrir ; le gonflement des pau- 
pieres étoit plus confidérable qu’il n’avoit été 
la premiere fois; les remedes généraux le dimi- 
nuerent, à l’exception d’une dureté à Pendroit 
du fac lacrymal, que je regardois Comme une 
tumeur lacrymale, quoiqu’en la preffant, je ne 
file fortir par les points lacrymaux que le peu 
de larmes qui pouvoient être contenues dans 
leurs conduits : cette tumeur, qui étoit dure 
& qui ne diminuoit point en la preffant, pou- 
voit faire douter qu’elle fût lacrymale ; & fi 
ces deux fignes ne m'en impoferent point, 
c’eft que je les avois vus plufieurs fois à d’au- 
tres tumeurs reconnues pour être lacryimnales 
depuis plufeurs années. J’y fus trompé la pre- 
miere fois, mais mon erreur ne dura pas long- 
tems. | 
Une tumeur de cette efpece que j’avois pref- 
fée fouvent fans la pouvoir vuider, un jour 
en la preffant peut-être un peu plus fort, fe 
vuida entierement par les points lacrymaux; la 
matiere qui en fortit, fut prife par les afliftans 
pour du pus, parce qu’elle étoit blanche : il 
n'arriva la même chofe à la tumeur de Penfast 
dont il s'agit; après y avoir appliqué pendant 
fept ou huit jours un cataplafme émollient, 
elle devint plus molle ; je la preffai, & je fs 
fortir gar les points lacrÿmaux une matiere 
blanche , femblable à celle dont je viens de 
parler. | 
.: Avant que de finir cette obfervation , il me 
. femble qu'il n’eft point hors de propos ds 
_ Tome L | Bb | 
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rendre raïfon pourquoi il arrive que la tumeur 
. lacrymale, quoique preflée, ne fe vuide point, 
& les raïfons que j'ai de dire que la matiere 
blanche qui er fort, n'eft point purulente, . 
Si la tumeur lacrymale, quoique preflée, ne 
fe vuide point, cela ne peut venir que du ré- 
tréciffement de l'embouchure du conduit lacry- 
mal commun, caufé par l’inflammation qui a 
précédé, ou de lPépaififfement des larmes par 
leur féjour dans le fac, & peut-être des deux 
enfemble, | | 
À Pégard de la matiere blanche, je fuis per- 
fuadé qu’elle neft pas purulente, parce que, 
dans l’efpece dont il s’agit, s'il y a eu inflam- 
mation , elle a ceflé, la tumeur a été preflée & 
vuidée plufieurs fois par jour pendant plufieurs 
mois, & n’a, pendant le jour, fourni aucune 
matiere femblable à du pus, jufqu’au tems que 
la tumeur a ceflé de fe vuider. Pendant tout ce 
tems, il n’y a eu ni douleur, ni inflammation, 
par conféquent point de pus. Maïs ce qui prouve 
que c’eft le féjour des larmes qui leur donne 
cette couleur hlanche , c’eft l’obfervation que 
j'ai faite, & qu'on peut faire tous les jours. 
On confeille aux malades de preffer fouvent 
leur, tumeur pour éviter le féjour des larmes, 
ce qu'ils ne peuvent obferver que pendant le 
jour, & toutes les fois qu'ils font cette com- 
prefion, il ne fort que des larmes fort claires ; 
mais, comme pendant le fommeil, ils ceflent de | 
la preffer, les larnies féjournent, & à leur réveil 
ils trouvent leur tumeur pleine; ils la preffent 
.& en font fortir premierement les larmes qui 
font dans les conduits lacrymaux, lefqueiles, 
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ayant peu féjourné, puifqu’elles font les der- 
nieres arrivées, fe trouvent prefque auffi claires 
& aufli fluides que celles qui font dans les 
paupieres. En continuant de prefler, 1l en fort 
de moins claires & moins fluides, puis de 
moins claires encore & blanchâtres, & enfin 
ce qu'ils font fortir, en preflant le fond du 
fac, eft tout-à-fait blanc : fr deux heures après 
ils preffent leur tumeur, il n’en fort que des 
larmes prefque claires, ou qui ne font que 
foiblement troublées par leur mélange avec ce 
qui a pu refler de matiere de la premiere pref- 
fon , & à routes celles qu'ils font jufqu’au 
fommeil , ils ne font {ortir que des larmes toutes 
claires, ce que fans doute ils feroient toujours 
même pendant la nuit, s’il éccit poffble qu’en 
dormant ils preffaffent leur tumeur, comme ils 
le font pendant le jour. 

L'enfant dont j'ai parlé, ne pouvoit guérir 
que par l'opération dont j'ai parlé dans le fe- 
cond paragraphe, je la propofai , mais la mere 
n'y voulut pas confentir, fe contentant de vui- 
der ou faire vuider la tumeur. Il fe pafla plus 
de deux ans fans que je vifle le malade, quoi- 
que péndant ce tèms il eût été plufeurs {fois 
attaqué d’inflammation que la mere avoit appai- 
fée par Pufage du cataplafme émollient. Le re- 
mede ayant un jour trompé fes efpérances, la 
tumeur s’étendit le Jong de la paupiere infé= 
rieure & fur la joue, & vint à fuppurer fans 
fe vuider. La mere eut recours à moi; mais, 
malgré la grandeur du mal, elle ne put con- 
fentir qu’on fit aucune opération à fon enfant. 
J'appliquai un emplâtre maturatif; vingt-quatre 
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heures après, le plus fluide de la matiere ren 
fermée dans la tumeur commença de fe vuider 
par les points lacrymaux; le plus groîfier ne 
pouvant fuivre la même route, fe fit jour en 
perçant la peau fur la joue, au-deflous de la 
paupieré inférieure. La mere, contente de cettè 
évacuation, s’oppofa à tout ce que je voulois 
faire ; elle continua l’ufage de lemplatre, dans 
Pefpérance‘de guérir fon fils, mais inutilement, 
parce que l'ouverture étoit devenue fifluleufe, 
ce qui, joint au défagrément de voir toujours : 
un emplâtre fur Pœil de fon enfant, la déter- 
mina à me le remettre entre les mains, & à me 
laiffer faire tout ce que je voudrois. Je fondai 
le trou fifluleux qui, comme je Pai dit, étoit 
placé beaucoup au-deffous de la paupiere imfé- 
rieure ; je conduifis la fonde vers le grand angles 
ne pouvant la porter plus loin, je la tournait 
doucement de tous côtés, & ne remarquai au- | 
cune altération aux os. Avant que de prendre 
aucun parti violent, je pris celui de continuer 
Papplication de l’emplâtre, pour avoir le tems 
d'examiner en quoi confiftoit cette fiflule, & 
quelles étoient les parties intéreffées, La pre- 
-miere chofe que je reconnus & qui m'étonna, 
ce fut que le malade n’avoit plus de larmoïie- 
ment, & qu'en preffant le grand angle de Poil 
dans Pendroit où fe trouve le fac, & par con- 
Téquent la tumeur lacrymale, s’il y en a, je ne- 
faifois fortir aucune goutte de larmes par les 
points lacrymaux ; d’où.je tirois cette confé- 
quence, que les larmes n’entroient point dans 
le fac lacrymal, que le conduit lacrymal com- 
un étoit percé dans le finus de la fiflule, & 
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que ce finus, qui avoit un bon pouce de lon- 
gueur en defcendant ; faifoit Pofice de la lon- 
gue branche du fiphon; ainff la facilité avec 
laquelle les larmes y pañfloient, étoit la vraie 
raïfon pour laquelle le farmoiement avoit ceflé. 
Pour mieux me convaincre de ce fait, je gar- 
daï Penfant chez moï deux ou trois heures; 
jôtai Pemplâtre, je nettoyai les environs de la 
 fiflule, & peu après je vis fortir les larmes par 


le trou fifluleux; elles continuerent de couler 


“en fi grande quantité, qu'à chaque inflant le 
malade étoit obligé de s’effuyer la joue; je remis 
fon emplaètre & le renvoyaï, pour délibérer fur 

* le parti que je devois prendre. | 

Quoiqu'il y eût différentes manieres d’atta- 
quer cette fiftule, celle qui fe préfentoit d’a- 
bord , étoit d'introduire une fonde canelée 
dans le finus , & de l'ouvrir avec un biftourt 
qufqu'au fond, pour emporter les duretés & les 
callofités, ainft que cela fe pratique à toutes les” 
fiflules. Par ce moyen, j'aurois pu guérir celle- 
ci, comme on guérit toutes les autres; mais 
outre que jaurois pu caufer beaucoup de dif- 
formite, attendu la grandeur de lincilion, je 
naurois pas remédié au vice du fiphon lacry- 
mal, qui, ayant été la premiere caufe de la 

_ fiflule, Pauroit reproduite’ fans doute peu de 

 tems après la guérifon. J’abandonnat, pour aïnft 
dire, la fiflule, en ne mettant deflus qu'un fim- 
ple emplâtre; je fis une incifion au grand angle 
pour ouvrir le fac lacrymal ; je débouchaïi le 
canal nazal, & je pañlai une bougie jufques 
dans le nez. NE 
+ Pendant vingt jours que je panfai le malade 
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avec la boupie, les larmes ne fortirent que par 
le larmoiement; il n’en pañloit plus dans le 
fiphon lacrymal, puifqu'il étoit bouché par la 
bougie & par le relle de lappareil ; par cette 
raïfon , 1l n’en pañla plus dans le finus filuleux 
qui perçoit la joue, de forte que ce finus, n’é- 
tant plus entretenu par les larmes, ne fuinta 
prefque plus, & fut parfaitement réuni huit ou 
dix jours après l’opération. Cependant je ne 
cellai Pufage des bougies que le vingtieme jour; 
alors la plaie fe réunit, les larmes reprirent leur: 
cours naturel, & quatre ou cinq jours après, le 
malade fut parfaitement guéri & fans aucune 
difformité. 

Les fiflules caufées par la perforation du f- 
phon lacrymal peuvent être comparées aux fif- 
tules caufées par la perforation des conduits 
urinaires s les unes & les autres différent des 
fiflules qui furviennent aux abcès & aux plaies 
négligées où mal panfées, en ce qu'outre les 
caufes qui empêchent la réunion & qui leur 
font communes, elles fe trouvent encore entre- 
tenues par l’écoulement involontaire des urines 
dans les unes, & par celui des larmes dans les 
autres; de forte que l’écoulement des fiflules, 
qui fuccedent aux plaies & aux abcès,  n’eft 
que le pus que produit la folution de contt- 
nuité ; au lieu que ce qui s'écoule des fiftules 
lacrymales & urinaires eft non - feulement ce 
pus, mais encore Purine & les larmes. 

Il réfulte de ce fait que, fi on guérit les 
autres fiflules en tariffant la fource du pus qui 
les entretient, il ne {uffit pas de faire la même 
chofe aux fifules lacrymales & urinaires; car, 
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f on ne rétablit pas le cours naturel des urines 
dans les premieres, & le cours des larmes dans 
les fecondes, ces fiflules ne fe ferment point, 
ou font bientôt rouvertes par les urines ou par 
les larmes retenues. Dr) 
Ce qu'il y a de particulier entre ces deux 
genres de fiflules, c’eft qu'on eft prefque tou- 
jours obligé d'ouvrir tous les finus des fiftules 
ordinaires, au lieu qu’on peut très - fouvent 
guérir les fiflules urinaires & les fiftules lacry- 
males fans ouvrx leurs finus. | 
Je ne dis rien de plus des fiflules urinaires, 
parce qu’elles ne font pas du fujet que je traite 
ici. | 
Pour appliquer aux fiflules lacrymales le pré- 
cepte que je viens de donner, il fufhroit de ré- 
fléchir un moment fur opération que j'ai dé- 
crite. ci-deffus. On voit bien que j'ai guéri un 
abcès dégénéré en fiflule, fans ouvrir la fiftule; 
en débouchant le canal nazal, j'ai rétabh le 
cours naturel des larmes’, je les ai détournées 
de la route étrangere qu’elles avoient prife, 
& cette route étrangere méme a Cté guérie par 
cela feul que les larmes ont ceflé d'y pailer. 
Jar guéri de même deux autres fiflules du point 
Jacrymal inférieur, Pune & l’autre caufées par 
Pinflammation & la fuppuration qui étoient fur- 
venues à la rétention des larmes. L'un de ces 
abcès s’étoit percé fur Je conduit lacrymal, & 
Pautre à la partie moyenne de la paupiere in- 
férieure, une ligne au-deffus du bord inférieur 
de l'orbite, J’ai guéri lan & Pautre fans ouvrir 
les fiflules; je fs Pincifion dans le fac lacry- 
mal; je débouchaï le canal nazal; jy pañlai une 
| b iv 
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bougie, & conduifant mes malades, ainf que 
je lai dit ci-deflus, les larmes reprirent leur 
cours naturel, & leurs fiflules furent guéries fans 
y toucher, & fans autre panfement qu’une com- 
prefle trempée dans l’eau vulnéraire, 


SV EE 
Obfervations fur le bandage compreffif defliné 


à la cure de la tumeur lacrymale. 


La tumeur lacrymale ne caufe point de dou- 
leur à moins qu'il ny ait inflammation; les ma- 
laides peuvent eux-mêmes la vuider plufieurs 
fois par jour & la faire difparoître en la preffant 
doucement avec le doigt. Cette facilité de-la 
vuider à donné lieu de croire qu’un bandage, 
ou tout autre moyen capable de faire une pref- 
fon continuelle au degré de celle que peut faire 
le bout du doigt, pourroit procurer une gué- 
rifon parfaite. C’eit pour remplir cette idée , 
qui paroît fimple & naturelle, que l’on a mis 
en ufage différens moyens de la comprimer, 
On seft fervi d’abord de plufieurs compreffes 
de différentes grandeurs, ayant toutes la forme 
d’un croiffant; on pofoit la plus petite immé- 
diatement fur la tumeur, & fur celle-là fuc- 
ceffivement & par degré on en appliqoit de 
plus grandes, jufqu’à ce que Pefpace qui fe 
trouve entre le bord interne de Porbite & la 
voûte du nez fût entierement. rempli : fur la 
derniere comprefle plus large que toutes les 
autres, & qui forme, pour ainfi dire, la bafe 
d'une pyramide renverfée, on met une com 
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preffe mince triangulaire , aflez grande pour 
couvrir l'œil malade & le front ; le tout eft 
foutenu & affujetti par une bande large d’un 
pouce, & afflez longue pour faire cinq à fix 
circonvolutions alternativement , d’abord fur 
Voœil ; puis fur le front. Ce bandage nommé 
oculifle, eft décrit par Laurent Verduc (a), dans 
un petit traité des bandages, qu'il donna au 
public fur la fin du dernier fiécle, On n’appli- 
quoit cette comprefle pyramidale & ce ban- 
dage qu'après avoir exadement comprimé la 
tumeur lacrymale avec le doigt , & en avoir fait 
{ortir par les points lacrymaux toutes les larmes 
qui la rempliloient; mais parce que Papplica- 
tion tant des comprefles que de la bande étoit 
difficile à faire, que les malades ou leurs pa- 
rens ne réuflifloient pas toujours à Pappliquer 
comme 1l faut, & que d’ailleurs il étoit difgra- 
cieux d’avoir les yeux toujours couverts de 
compreffes & de bandes, pour obvier à ces 
inconvéniens, on imagina un bandage d’acier 
moins incommode, plus facile à placer, & 
qu'on peut laiffer plufieurs jours dans la même 
place fans le remuer, pas même pour le relà- 
cher ou pour le refferrer au befoin. Ce ban- 
dage eft compofé de deux portions dé cercles 
jointés & foudées enfemble, & d’une efpece. 
d'antenne formant enfemble quatre branches, 
comme on peut le voir dans les figures qui 
font à la fin de ce volume. Le demi-cercle, 


(a) Chirurgien-Juré , & pere des Verducs qui ont écrit 
fx Ja Pathologie & für Les opérations chirurgicales. 
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faifant deux branches, ef paffé fur le coronaf 
d’une tempe à l’autre; le demi-cercle, qui fait 
la troifieme branche , pafle de devant en arriere 
deflus la future fagittale, & s'étend jufques vers 
la partie poflérieure & inférieure de l’os occi- 
pital : la quatrieme branche de ce bandage, 
defcend du front jufqu'au grand angle de Pœil;. 
elle eft compofée de deux pieces, l’une entre 
dans une efpece de mortoife, où elle ef fixée 
par une vis au point où il convient pour lajuf- 
ter à la tumeur; l’autre piece eft jointe à cette 
premiere par une charniere, où une autre vis 
qui traverfe la piece fixe, fert à éloigner ou 
à rapprocher ces deux différentes pieces l’une de 
Vautre, pour augmenter où pour diminuer la 
 compreffion. L'extrémité de cette quatrieme 
branche fe termine par une petite platine, à 
Jaquelle on joint une pelotte de grandeur & 
figure convenable à la tumeur. On garnit la tête 
du malade dune petite calotte de laine fur 
laquellé on place le bandage, lequel eft cou- 
vert de chamoiïs bien doux; on laffujettit par 
le moyen de deux rubans qui font noués lun 
fur le front & Pautre fous la mâchoire. 

Voilà quels ont été les bandages ufités par 
les praticiens pendant près d’un fiecle , mais 
ni l’un ni l’autre n’a réuîMi. Ceux qui étoient 
perfuadés que la comprefion devoit fuffire pour 
guérir cette maladie, ont recherché les défauts 
de ces bandages, & croyant que le principal 
étoit la variation de la pelotte, ils en ont for- 
mé de différentes matieres, d’abord de cotorr;' 
de charpie, de laine, puis avec de la cire, qui 
à caufe de fa moleffe peut non-feulement fe: 


DEs VOIES LACRYMALES 395$. 


mouler à la partie, mais s’y rendre un peu 
adhérente & empêcher fa vacillation. Ce moyen 
n'a pas mieux réulli ; on a trouvé la cire trop 
molle, mais on l’a rendue plus folide en lalliant 
avec la fleur de farine ou l’amidon : d’autres, 
pour la même raifon, ont figuré en pelotte un 
morceau de liége, & lont trempé dans la cire 
chaude ; d’autres enfin fe font fervis de plâtre 
pañlé au tamis fin, détrempé avec l’eau ou le 
blanc d'œuf, & ils ont trouvé que la compre£ 
fion étoit plus égale & plus folide, mais trop 
dure. | | 
Voilà une idée, générale de la pratique d 

ceux à qui j'ai vu tenter la guérifon de la tue 
meur lacrymale par la compreffion; mais que la 
petite pelotte foit de laine, de coton, de toile, 
de linge, de cire ou de plâtre, il faut toujours 
la mamntenir en fituation par un bandage , & 
des deux que j'ai décrits, celui d’acier eft pré- 
férable. Voici la maniere de lappliquer. Les 
deux demi-cercles étant placés’ & liés fur la 
calotte ou bonnet de laine, comme il a été dit 
ci-deflus, on comprime Ja tumeur , on la vuide 
exa@ement, puis on pofe la quatrieme bran- 
che, On prend cette branche, on l’introduit dans 
la mortoife, comme on le voit dans la figure; 
on la pouffe auffi avant qu'il faut pour que le 
bout garni de la pelotte, foit précifément fur 
la tumeur lacrymale, & lorfqu’elle y eft ap- 
puyée , on ferre la vis pour Paflujettir. On 
s’informe du malade fi le bandage l’incommode 
en quelque endroit, & sil eft trop gené, on 
y remédie; mais on obferve fur-tout que la 
pelotte ne foit ni trop lâche ni trop ferrée: 
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on corrige l’un ou l’autre défaut, en relâchant 
Ja vis, ou en la reflerrant, prenant garde fur: 
tout que le malade puifle fupporter la com- 
prefion fans douleur. rs 

On reconnoît fur le champ où peu de tems 
après fi cette pelotte eft ferrée au degré conve- 
nable ; car quand elle eft trop lâche, le lar- 
moiement ne revient qu'au bout de quatre où 
cinq heures plus ou moins, parce que le fac 
n'étant pas comprimé, les larmes y entrent, & 
ont aflez de force pour faulever fa pelotte; fr 
alors on appuie fur le bandage, on fait fortir les 
larmes par le coin de l'œil, comme on le fai- 
foit avant que le bandage füt appliqué. Quand 
le bandage eft ferré au point convenable , le 
larmoiement paroït dans linftant, parce que 
dés qu'il eft appliqué, les larmes ne peuvent : 
entrer dans le fac, elles tombent tout de fuite 
fur la joue & continuent de couler ainft, ce 
qui oblige les malades de s’efluyer Fœil & la 
joue à chaque inftant : que f: cinq ou fix heu- 
res après l'application du bandage, on appuie 
le doigt fur la pelotte , que le malade ne 
fouffre point, & qu'il ne forte rien par les 
points lacrymaux, c’eft une preuve que les lar- 
mes n’ont point pañlé dans le fac lacrymal, 
par conféquent que le bandage eft ferré au 
point convenable. Hs de in 

Je me fuis fervi de ce bandage aflez Iong- 
‘tems pour en connoître le bon & le mauvais, 
je Pat rendu plus commode & plus parfait 3 
mais je n’en fers à d’autres ufages, Pexpérience 
. mayant appris que non-feulement il eft inutile 
“aux fiflules, mais qu'il peut tre nuifible aux 
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tumeurs lacrymales, En effet, fi Pon fe rappelle 
Pétat dans lequel fe trouve le fiphon lacrymal 
lorfque le fac dilaté par les larmes forme la 
tumeur du grand angle, on verra clairement 
que le bandage dont il s’agit ne peut être utile, 
à moins que, par la compreflion qu'il fait, 
il ne débouche le canal nazal, en forçant les 
larmes d’y paffer & de couler par le nez; mais 
c’eft ce qu'il ne peut prefque jamais faire quand 
le corduit nazal eft bouché; car fi lorfqu’on 
 Papplique, la tumeur eft pleine, elle fe vuide 
prefque toute par les points lacrÿmaux, avant 
qu'on ait achevé d'appliquer la pelotte, & alors 
ce qui refte de fluide dans Ja tumeur eft en 
petite quantité, & n’eft pas aflez preflé pour 
forcer le canal nazal & le déboucher. On voit 
par-là que Ja précaution que l’on prend de vui- 
der la tumeur avant que d’appliquer le bandage 
eft tout à-fait contraire à lintention que lon. 
a, puifqu'il faudroit plutôt, sil étoit pofible, 
boucher les points lacrymaux, pour empêcher 
les larmes de fortir de la tumeur, il faudroit de 
plus que Peflort qui empêcheroit les larmes de 
foruür par les points lacrymaux fût fupérieur à 
la caufe qui bouche le canal nazal : dans cette 
fuppoñition , le bandage compreffif poufleroit 
de tous côtés les larmes qui font renfermées 
dans la tumeur, & pourroit les faire paffer dans 
le nez, ce qui guériroit le malade ; fi cela avoit 
lieu, le bandage feroit préférable à toutes les 
opérations. LUS 
Mais la tumeur étant pleine, quel moyen 
pourroit-on employer pour tenir les points la- 
crymaux bouchés pendant tout le‘tems que le 
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bandage comprime le fac ? je n’en connois 
point, ce qui me fait croire que le bandage 
compreffif ne peut guérir la tumeur lacrymale. 
J’ai cependant fait la tentative d’ajouter au ban- 
dage une pelotte différente de celles dont on 
Je garnit ordinairement lorfqw’on ne veut com- 
primer que le fac : avec celle dont il s'agit, 
j'ai eflayé de compiimer enfemble les points 
a & le fac; elle eft plus élevée du 
côté du globe de Pœil, afin d'empêcher les 
larmes de fortir du fac pendant l'application 
de la pelotte; maïs, malgré mon attention & 
les foins que j'ai pris pour réuffir à placer cette 
pelotte fans comprimer le fac pendant l'appli- 
cation, je nai pu empêcher que plus de la 
moitié des larmes ne fortiffent par les points 
lacrymaux ; de plus, cette pelotte preffoit dou- 
loureufement le globe de Pœil fur lequel elle 
doit néceflairement appuyer pour comprimer 
les conduits lacrymaux : Pinflammation, la fievre 
& autres accidens auroïient donc pu fuccéder à 
Ja douleur que caufo t ce bandage, & c’eft ce 
qui m'a fait abandonner cette entreprife. 

Si Pon ne peut appliquer la pelotte de ma- 
niere que la tumeur refte pleine, il réfulte que 
tout ce que peut faire le bandage eft d’empê- 
_cher pour un tems que la tumeur n’augmente, 
ou de leffacer pour toujours en rendant le fac 
dur & calleux, en collant fes parois, ce qui 
anéantit {a cavité, ou enfin en oblitérant les 
conduits lacrymaux de forte que les larmes ny 
paflent plus: maïs dans toùs ces cas, il eft cer- 
tain qu’il ne peut y avoir de guérifon complette. 
En effet, fi la tumeur ne difparoît que pour un 
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sms, & même quand elle difparoïtroit pour 
toujours de Pune des trois manieres que je viens 
de dire, fi l'œil refte larmoyant, comme je l'ai 
toujours obfervé,-le malade n’eft point guéri. 
Je dis même que dans ce cas le larmoiement 
eft plus incommode qu’il r’étoit lorfque la tu- 
meur exifloit; car quand il y a tumeur, & que 
le malade s’'aflujettit à la vuider trois ou quatre 
fois par jour plus ou moins, on ne s’apperçoit 
pas qu'il ait Poeil larmoyant, parce que pen- 
dant tout le tems que le fac eft à fe remplir, les 
larmes ne tombent point fur la joue, mais lorf- 
que les larmes lauront rempli, le larmoiement 
recommencera, & il ceflera de nouveau linf- 
tant après qu’on laura vuidé, ainfr le malade 
maura point de larmoiement, pourvu qu’il vuide 
toujours fa tumeur linflant avant qu’elle foit 
entierement pleine : mais ff le fac eft calleux 
ou bouché, que les conduits lacrymaux foient 
oblitérés, qu'il n’y aït point de tumeur, il y 
aura un larmoiement. continuel ; car tant que 
le fac eft fufceptible d’extenfon, il fert de re- 
fuge aux larmes, & elles ne tombent fur la 
joue que quand le fac ne peut plus en con- 
tenir. Ce qu’il y a de fâcheux dans ces trois : 
cas, c'eft que lopération eft impraticable, & 
qu'il eft impoffble de rétablir le fiphon lacry- 
mal. | | 

I ny a pas long-tems qu'on n’appella pour 
décider fi un enfant étoit guéri, il portoit le 
bandage depuis fix mois : j’examinai Poil, 1l 
n'étoit pas guéri, mais, pour ménager celui 
qui avoit traité le malade, je dis feulement que 
je ne pouvois pas encore en juger; je ne pus 


{ 
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m'empêcher de dire au pere du malade: « Votré 
» fils ne fera guéri complettement que lorfque 
» les larmes auront repris leur cours naturek 
» dans le nez; or elles coulent aduellement fur 
» la joue, au lieu de couler dans le nez, par 
» conféquent votre fils n’eft point guéri. Il eft 
> vrai que là tumeur lacrymale n'exifte plus, 
> mais c’eft parce que le fac qui a été long= 
tems comprimé & réduit à fon étendue natu- 
» relle, peut avoir repris une partie de fon ref- 
fort, c’eft pourquoi il peut quelque tems 
réfiller à fa dilatation ; mais les larmes qui 
repaflent auellement le dilateront bientôt , 
» parce qu’elles n'ont pas leur cours libre dans 
» le nez ». Ce jugement fut confirmé; en moins 
de quinze jours, la tumeur commença à re 
paroître , & fut au bout d’un mois aufli grofle 
qu’elle Pavoit été. | | i 

Je vois une Dame, âgée de trente ans, qui, 
pour une tumeur lacrymale qu’elle avoit dans 
fa jeuneffe, a porté le bandage deux années de 
fuite : fes parens la crurent guérie, quoiqu'il lui 
für reflé un larmoiement dont elle fe plaint 
encore. Ce larmoiemènt n’eft confidérable que 
quand il fait froid, c’eft ce qui en impofe, car 
quand ceux qui font dans ce cas ont naturel- 
lement peu de larmes, ils paroïflent guéris quoi 
qu'ils ne le foient pas : la Dame dont il s’agit, 
eft de ce nombre; mais outre qu’elle a Poil 
naturellement fec, elle a les points licrymaux 
exatement bouchés, & je ne doute point que 
le fac lacrymal ne le foit de même : le long 
ufage qu’elle a fait du bandage dans Pâge le 
plus tendre, a tenu long-tems toutes ces par- 
UES 
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tes preffées les unes fur les autres, & c’eft 

pour cela que la peau du grand angle de Pœil 

eit auf plus enfoncée de ce côte-là que de 

Pautre, comme fi la pelotte du bandage ÿ avoit 

laïflé fén empreinte. Cette malade, qui vou- 

droit guérir, seit adreffée à moi, & quoique je 

Jui aie fait connoître que fon larmoiement eft 
moeurable , elle met en ufage fucceflivement 
toutes les liqueurs aftringentes que les Oculides 
ignorans appliquent ordinairement dans les cas 
Où ils veulent donner du reflort aux vaïffeaux 
qu'ils difent être relâchés, ne fachant pas que 
dans la maladie dont il s'agit, les vaiffeaux 
loin d’être relâchés & trop ouverts , font au 
contraire entierement bouchés, & qu’ils ne le 
font que pour avoir fait ufage du bandage coin- 
preffif, | : 

Cette Dame ne peut donc güénr, puifqu’on 
ne peut rétablir la fondion du fiphon lacrymal , 
attendu que tout .eft bouché depuis lorifice des 
points lacrymaux jufques & compris lorifice du 
canal nazal. | | 

Il peut arriver que les conduits lacrymaux 
foient oblitérés, & que le fac aït confervé la: 
plus grande partie de fa cavité; j'en ai rapporté 
plufieurs exemples. La petite vérole en étoit 
_caufe ; maïs le bandage produit le même effer, 
il oblitere les conduits lacrymaux, & ne peut 
point anéantir ni boucher la cavité du fac; je 
crois même que quand il arrive que le fac fe 
bouche, le bandage y a la moindre part, la 
compreffron ne peut jamais approcher fi exac- 
tement les parois du fac, que lorfqu'il devient 
plus épais par le gonfiement inflammatoire que 
"Tome I, Ce 
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la forte preflion eft capable de caufer ; car ce 
canal étant renfermé dans une gouttiere offeufe 
& profonde, la pelotie d’un bandage n’ap- 
puie que les bords de la gouttiere & n’en 
peut compriuner le fond dans lequel prefque 
tout le fac eft logé. J’ajouterai que j'ai vu plu- 
fieurs malades quitter ce bandage, parce que 
bien loin de diminuer leur tumeur, ils ont ob- 
fervé qu’elle avoit augmenté ; j'ai voulu me 
convaincré par moi-même de ce fait, j'en ai 
reconnu la vérité, & fi Pon réfléchit fur ce qui 
pourroît êtré la caufe d’un fait f fingulier, on 
comprendra facilement que fi le bandage cau- 
foit inflammation, il ne feroit pas étonnant 
que la tumeur augmentât ; mais comme les tu- 
meurs que j'ai vu augmenter par lufage du 
bandage rn’étoient point enflammées , j’ai cru 
que la caufe de cette augmentation étoit, 1°. 
que la plupart de ceux qui font ufage du ban- 
dage ne s’en fervent point pendant le jour, & 
que le {oir lorfqu'ils le remettent ils n’ont pas 
foin de vuider exa@ément le fac avant de l’ap- 
pliquer; les lärmes qui reflent dans le fac font 
pouffées par le bandage à la circonférence où 
elles font effort contre les parois, elles. allon- 
gent les fibres aux endroits où Ja pelotte ne 
prefle pas immédiatement, de forte que Jorf- 
qu'ils ont ôté leur bandage le fac eft flafque, & 
il peut y entrer une plus grande quantité de 
larmes; à la vérité, ce qui entre de plus n’eft pas 
confidérable ; mais fi peu que ce foit, ne fût ce 
qu'une larme chaque jour, cela fufiit pour que 
la tumeur augmente, c’eft ce qui n’arriveroit 
pas fi les malades dont il s'agit vuidoïent exac- 


SES VOÔtEs LACRYMALES 403 
tément leur tumeur avant que appliquer le 
bandage , & s'ils avoient la confiance de le 
poïter continuellement. La même chofe s’ob- 
ferve à Panévrifine vrai : cette mäladie ef faité 
paï üñe dilatation de l’artere, on Pa guérie fou- 
vent par lapphéation du bandage compreffif; 
‘imais il arrive quelquefois que Quand la com 
preflion n’eft pas.exacte, la tumeur augmente 
plutôt qué de dimimuer!, parce que l'endroit 
comprimé réfifle, & que, dans les endroits que 
le bandagé he comprimé point, le fang agit 
plus püillamment qu'il ne feroit s'il n’y avoit 
point du tout de compreflon, en La 
Le bandage läcrymal ne convient doré point 
dans tous le cas que jé viens de rapporters 
Mais ce bandage! dans lequel on reconnoît le 
gene. de liiverteur, quel qu'il foit, & auquel 
je-crois avoir ajouté. quelque peïfedion , feras 
til uninftrüment inutile? non, fans doute... 
on:y trouve deux .thofes eflentielles.à tout: 
bandage ; favoir, une partie qui peut s’'aflujeta 
tit, non-feulement à la fisure de la tête, mais 
que lon pént figurer & approprier à toutes les 
parties du corps, äu voifinage defquelles on 
veut établir un point de:compreffon., foit pour 
coller les lévres d’une plaie, foit pour l’expuls 
fon du pus d'un finus; foit pour arrêter une 
hémorragie, foit pour guérir les anévrifmes , 
enfin, pour la tumeur lacrymale même dans les 
cas que jé vais rapporter, | NUS 
Après avoir fait opération à là tiimeur 1a< 
crymale, il arrive quelquefois que le fac lacry- 
mal refte dilaté, ce qui eft rare lorfque l’opé- 
ration a été faite fuivant ma méthode; pour 
Ce ij 
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remédier à ce fymptôme, je me fuis fervi di 
_ bandage & j'ai très-heureufement réulli; mais 
j'ai obfervé premierement qu'il ne faut pas que 
le bandage foit ferré , il fuit qu'il comprime 
affez pour maintenir le fac dans fes bornés natu- 
relles , & que Îles conduits lacryÿmaux foient 
lécerèment comprimés de maniere qué les lar- 
mes puiflent paller, & on juge que la compref- 
fon eft à ce degré, lorfqw’après Pappl'cation. 
du bandage l'œil n’eft point larmoyant. 

Pour réuflir ; il eft abfolument néceffaire 
que le canal nazal ait été bien débouché dans 
l’opération, fans quoi le bandage augmenteroït. 
la dilatition du fac, au lieu de la diminuer : 
cette dilatation elt quelquefois plus confidérable 
aux conduits lacrymaux qu’ellé ne Peft au fac, 
& j'ai vu que l'éaù froide où ün petit morceau 
de glace‘appliqué deux ou tfis fois par jour, 
remédioit à cette dilätation ÿ mais fi cela ne 
fuit pas, on appliquera le‘bandage, & on lé 
ferrera modérément, 777 © .70. 
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EXPLICATION 
DES PLANCHES 


Consenues dans ce premier Volume. 


PLANCHE « 


EF GURES F1, 2, 3, 4, $, 6, 7.& 8, repréfen- 
tent des aiguilles courbes de différentes grandeurs, 
dont les tranchans font fur. les côtés : c2s aiguilles 
font deftinées à coudre les plaies & à faire la ligan 
ture des vaifleaux, | F 


; 


PLANCHE 2 


Fig. 1, 2, 3, 4, $, 6, 7. Plufeurs aiguilles de 
différentes grandeurs pour la Gaftroraphie. 

Fig. 8 Cet inftrument a été imaginé par Petit pout 
faire les futures du bas-ventre : c'eft une efpece. 
de porte-aiguille appelé porce-baniere. 11 eft com- 
pofé de deux parties jointes l’une.à l’autre par un 
clou rivé & bien poli B-: ce clou rivé n'empêche : 
pas ces deux parttes de fe mouvoir fur les côtés, 
comme peuvent faire les deux branches des cifeaux, 
De ces deux parties de l'inftrument, lune eft faite 
comme une gaine C, & l'autre forme un. anneau 
un peu ovale À : dans celle» ci on introduit le 
doigt indicateur ; dans l'autre, qui.eft logée dans, 


pl 
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la paume de la main, an introduit la tête de late 

‘guille enfilée; le corps de l'aiguille & la pointe 

_enfemble font appuyés fur la partie interne du 

doigt indicateur, de maniere. que cette pointe ne | 
déborde pas le bout du doigt. 

Fig. 9. Le porte- aiguille ordinaire, À les deux pin= 
cés qui retiennent l'aiguille. B l'anneau qui les 
fert. C Le manche de l'inftrument fait en forme 
de poire. - 

Fig. to. Le même inftrument. À l'aicuille retenue 
par Les pinces. b Fanneau qui les fert. C le. manche, 
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Fig. te 2, 3, 4, font des aiouilles en forme de 
lardoire; elles font tranchantes fur les côtés vers la: 
pointe & feudues dans l'autre extrémité. On engage 
dans la fente, qui fait l office de pince, le fil avec 
lequel « on fie la future. . 

Fig. S:$: Deux aiguilles dont le tranchant ef dans 
la concavité én devant. 

Eig. 6. Aiguille. droite , ou catrelet dont Îes tranchans 
font fur les côtés. 

Fig. 7- Aiguille courbe, dont le tranchant eft dans 
la concavité en dede. & l'œil fur le côté vers le 
milieu au-deffus de la courbure : cette aiguille fert 

à faire la ligature des vaifleaux. 

Fig. 8. Aiguille en forme de lardoire , dont le tran= 

chant eft dans la concavité en de 

Fig -9,10,11. Epingl es pRRE faire la future du be 
de liévre, 
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Pig. r. ne double, Cet inftrument fert princie 
palement : à élever une piece d'as enfoncée fur la 
dure-mere. A extrémité quarrée & applet qe l'on 


pi 
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peut Huee dans des ouvertures longues & 
larges. B le corps de l'inflrument. C extrémité ar- 
tonte. 

Fig. 2. Une fpatule. À extrémité large & applatie. B 
extrémité étroite & dentelée oule manche. 

Fig, 3. Double feuille de myrte. À extrémité large &c 
terminée en pointe. B le corps. C petite extrémité, 


Fig. 4. Biftouri à reflort. À le manche. B, C, D, la. 


lame en forme de coutelas, dont le dos eft for 

épais , le tranchant très-fin & la pointe fort aigue. 

Ce biftouri qui efk très-fort, fert NÉ e ru dt DT 
q prACIE 

pour couper les chairs qui font'attachées aux os. 
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Fig. 1, repréfente le trépan armé de toutes les pieces - 


néceflaires à l'opération. A A l'arbre du trépan, 
AB boule percée verticalement dans fon axe & 
mobile autour de l'arbre. CC la pomme du tré- 
pan. D les dents de la couronne. E reffort qui re- 
tient Ja couronne à l'arbre, F Le boiffeau al la cou- 
ronne. 


Fig. 2. CC la pomme ter. & vue du côte qu'elle. 


s'unit à l’'atbte. 


Fig. 3. La couronne de trépan. A À la tige de la 


couronte , dont une partie eft échancrée pour y 
recevoir le reflort qui la retient à l'arbre. B le 
boifleau de la couronne. 

Fig. 4. La pyramide. À la partie qui.fe. vie au cen=. 
tre de la couronne. B la pointe. 


ds 
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Fig: 1. La clef de la pyramide. À l'ouverture quar+ 
rée qui la reçoit. 
er Ge Le tire-ford. B la portion en fpirale qui 
€ 1 


Y 
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s'engage dans le trou fait par la pyramide pour 
enlever, ou ébranler la piece d'os formée par le 
trépan. | 

Fig. 3. Le perforatif, À fa’pointe, 

Fig. 4. Couronne de trépan démontée. CC les trous 
par où paffent les vis qui la retiennent à La 
tige. 

Fig. $. Couronne de trépan, À vis. qui la retient à 
“Ja tige. D la partie en fpirale, ou vis qui l'unit 
à l'arbre. 

Fig. 6. Couronne de trépan démontée. AA les trous 
par où paffent les vis qui la retiennent à la 
tige. BG deux vis qui fixent la couronne à la 
tige. 

Fig. 7. La tige dépouillée de la couronne. À la 

‘ pyramide. B le collet auquel s ‘adapre la couronne. 
C le trou qui reçoit la:vis qui retient la cou= 
ronne. D la partie en fpirale qui l'unit à l'arbre, 


‘4 
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Fig. 1. Chaperon dans lequel s’enchaffe la couronne 

| de trépan en fcie de la figure 2. À ke bord qui 
fe termine À deux ou trois lignes des dents de 
la couronne. B la vis que fixe le chaperon fur la 
couronne, 

Fig. 2. Couronne de trépan en fcie avec la pyra- 
mide. Ces infrumens ne font plus d'ufage. B 
léchancrure qui lunit à l'arbre. 

Fig. 3 . Trépan pérforatif. A la pointe. B l'échancrure, 
qui l’unit à l'arbre, 

Fig: 4. Trépan exfoliauf. À l'extrémité tranchant, 

| B l'échancrure. 

Hier 2. Efpece de cuiller fervant auffi de curette. 

Fig 6. Le brofle pour nétoyez les couronnes, 
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Fig. 1 repréfente un trépan à main dont la poig- 
née eft en travers, monté de fa couronne A. B 
la vis qui unit la tige au manche. CC la poig- 
née. DD les bouts de la poignée formant éléva- 
toires. : 

Fig. 3, 4. La clef G & la pyramide T. 

Fig. 2, $, 6, Trois trépans, favoir, une couronne 
à {cie K, une perforatif & un exfoliatif EE. 
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Fig. !. Efpece d'élévatoire. À partie de l'inftrument 
qui l’unit au manche. CCC les trois pointes de 
{on extrémité, 

Fig. 2. Le même inftrument monté für fon manche. 

Fig. 3. Le bec de perroquet, ou tenaille incifive fer- 
vant à couper quelque portion des os du crâne. 
Cet inftrument eft compofé de deux pieces prin- 
cipales FF , dont l’une eft dormante & l’autre 
mobile. Sur fa: partie fupérieure de la piece dor- 
‘mante, il y a une plaque E qui y eft fixée par 
une vis ferrée dans un écrou D; la même plaque 
eft percée d’un autre écrou par lequel pañle une 
vis CC qui tient au manche ABA, & qui va 
s'unir à la piece mobile. C'eft au moyen de cette 
vis que la piece mobile gliffe fur la piece dor- 
mante, & peut être éloignée ou rapprochée de 
fon bec tranchant : marqué G. 
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Fig. 1. Le couteau lenticulaire. A le bouton en forme 
de calote à à l'extrémité de la lame, D Je manche, 


Fig. 3 . Le mentac gophilax dont Fuf fige e eft d' APPEYEE 
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fur la dure-mere pour faciliter la fortie .des ma 
tieres épanchées. 

Fig. 2,4,5, 6. Rugines de différentes figures aont 
Fufage eft de détacher le péricräne de deflus les os 

. du crâne, pour découvrir les fraétures & faire 
l'opération du trépan, On {e fert auf de cet inf= 
trument fur les autres os lorfqu'ils font attaqués 
de carie. À partie de cet inftrument taillée en 
bifeau & dont on fe fert pour ruginer. B le 
manche. 


PLANCHE ui. 


Cette planche repréfente trois inftrumens dont l’u- 
fage eft le même que le couteau lenticulaire. 
Ïls font de différente grandeur & conformes au 
trou fait par la couronne. du tiépan. A eft une 
efpece de boiffeau fendu dans toute fa longueur, 
dont un des bords de la fente eft tranchant. Il 
eft uni à la circonférence de la lentille marquée 
C, laquelle eft fixée à l'extrémité de la tie B. 

L'autre inftrument eft une efpece d'élévatoire dont 
l'extrémité A eft crochue, & l’autre extrémité B 
prefque droite. 
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Fig. 1, 2, 2, font des élévatoires plus og moins 
crochus. | 
Fig. 4 L'élévatoire ordinaire, 
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Fig, t repréfente le triploïde ; ou tire- fond dont 
on fe fert quañd il y a quelques pieces d'os en- 
foncées pour les relever. Il eft compofé de trois 
branches principales 1 , 4, 3 > qui font fixées 
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Fupérieurement chacune par une vis à une plaque 
CC. Cette plaque eft percée dans fon milieu pour 

_Jaifer paffer une tige À tournée en vis juiqu'a 
l'endroit marqué 2 où elle eft lifle & unie dans 
Je refte de fa lonoueur. Elle pañfe inférieurement 
à travers une autre plaque au bord de’ laquelle 
font attachées par en bas les branches, & où 
elles s'écartent pour former le trépied FGH, Cette 
tige fe termine par un crochet D qui pafle dans 
l'anfe du tire + fond E, & qui eft repréfenté 
fépare fig. 7, B eft un écrou formant clef, au 
moyen dE uel, en le tournant, on fait monter 
le tire-fond, On seit auf fervi du crochet fim- 
ple de a tige pour relever des pieces d'os en- 
foncées. 

Fig. 2. Piece d'os emportée par la eauronne du 
trépan , au milieu de laquelle on remarque un 
trou dans lequel le tire-fond étoit engagé pour 
” l'enlever. 

Fig. 3, 4,.5. Sindons fimples, doubles & triples fui- 
vant le nombre de trépans appliqués, 

Fig. 6. Petite plaque de plomb dont on fe fert 

. après l'application du trépan, La figure de celle 
ABC ceft conforme à une plaie que Petit avoit 
traitée, 
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Cette planche repré fente des élévatoires de Pinven- 
tion de Petit, - 

Fig. r. Elévatoire far le ES duquel il y a plufieurs 
trous percés en écrou dans lefquels s'engraîne 
une vis fituée à la fommité d’un petit chevalet 
qui fert à augmenter la force d# levier en lui 
fervant d'appui ; fuivant le trou dans lequel on 

Ja place. / 
Fig: 2) 3 4 Chevalets de différentes grandeurs dont 
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la fommité s'engage dans les crémailleres mars 
quées fur la convexité de l’élevatoire, 
Fig. S: Elévatoire ordinaire & dentelé, 
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Fig. 7. Elévatoire ts PA à 

Fig. 2,3, 4 Chevalets de différentes grandeurs qui 
peuvent être montés {ur le lévier marqué fig ure Sa 
qui eft de l'invention de Petit. 


Fig. 1 repréfente l’élévatoire ; ou lévier imaginé 
par Petit, avec la vis montée en charniere fur la 
fommité té du chevalet figure 2 & 3, pour sen- 
grainer dans les trous faits au lévier & en ren- 
. dre l'ufage plus facile. Les extrémités du chevalet 
font garnies de chamois. ; 

Fig. 4 Le même lévier monté fur le chevalet, 

/ x 


Ÿ 
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La d / 
Fig. 1, 2, 4 Gouges de différentes formes, 
Fig. 3. Cifeau. 
Fig. $. Maillet de plomb, 
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Fig. 1. Efpece de porte-aiguitie. A extrémité fer 

© vant de point d'appui pour pañler les aiguilles 
dans l'opération du bec-de-lievre. L'autre extré- 
mité eft faite de deux plaques CD en forme de 
pince qu'on ferre avec la virole B pour tenir 
l'aiguille. 

Fig. 2 & 3. Deux pinces en forme de moraillesa 
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fervant à l'opération du bec-de-liévre. On les 
applique fur le botd que l'on veut retrancher. 
AB l'extrémité AS de la pince. C fa bafe ou 
extiémité fermée. D l'anneau qui la ferre. 

T,2,3,4, $, plufieuts épingles à deux têtes fer 
vant au bec-de-liéyre. ABC maniere dont le fil 


_eft entortillé pour tenir les bords de la plaie 
rapprochés. 
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Cette planche répréfente des troi-carts perfeétionnés 
par Petit. 

Fig. x eft un troi- cart dote te tise éft creufe. 
À l'ouverture pat où fortent les eaux par l’ex- 
trémité poftérieure à laquelle eft attaché non, 
..B le poinçon: C ouverture pour Ja fortie des 
eaux. 

Fig. +; Le même inftrument renfermé dans la ca= 
nule à cuiller & canelée fuivant fa longueur E. 
Fig: 3. Canule du troi-cart canelée füivant {à lon- 
.-gueur AB; & à laquelle Petit a ajouté une 
* cuiller C C pour faciliter l'écoulement: des eaux. 


1% 


Éig. 4. Le troi-cart renfermé dans la canule précé- 
dente. 
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Cette SUANERE por RER efpéces de troi- 
cart & de différentes grandeuts, 


Fig. 1 & 4. AA extrémité du POIRGANs du troi-cart 
_ vue de différens cotés. | 
Fig. 2. Canulé d'argent du troi-cart de la fig. ya 
Fig. 3- Efpece particuliere de troi-cart, portant une 
lame à à deux tranchans fixée fur le manche BB, 
at pafant à travers le pavillon CC auquel fe 
uni la tige du troi-cart AA, Cette tige eft fen- 


aa ÉxPitcatio% 
due pour recevoir l'extrémité de la fame. On péuié 
voir fig. 7, ce troi-cart repréfenté féparément fans 
la lame tranchante. A ef l'ouverture du pavillon 
CC à travers laquelle pañle la lame pour s'en 
gager dans l'écartement de la tige du troi-carts 
Cet inftrument péut férvir à aggtandir l'ouverture 
faite par le troi-catt. 

Fig. $. Troi-cart pour l’hydtocele. À la pointe, BB 
la tige du poinçon. CC le pavillon. A le manche, 
F petit enfoncement pour-teflerrer le boat de la 
canule; 

Fig. 6. Troi-cart plus grand pour la ptacéachsfé) 
À la pointe. B le corps du poinçon. 

Fig: t. Un biftouri ei forme de fcalpel dont le dog 
eft épais, & l'extrémité échancrée pour ÿ loges 
. lé doigt. Cet inftrument eft propre à upEE les 
 cartilages. 

Fig. 2 8e 3. Deux biftouris propres à faire l'obéi 
tion de l'empiême. On voit à l'extrémité du dos, 
vers la pointe; une crête Le ÿ Pr 
du doigt:indicateiir: 


in 


PLANCHE 22 


Fig. 1 repréfenté üne plaque d'acier poli, imagia 
née par Lotteri, pour arrêter le fang de l'artere 
intercoftale ouverte. La partie fupérieure CC eff 
coudée, & cette portion jufqu'en À eft introduite 
dans la poitrine & appuie fur l'artere. La furface. 

eft garnie d'une pelote ou compreffe qui y ef 

_« attachée au moyen des trous qui y font. Le refle 

. dé la plaque eft appuyée le long du corps à 

Das de la poitrine. On met entre la plaque 
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. @& la peau une comprefle plus longue que la pla- 
que. On fixe la plaque fur la comprefle moyen- 
nant une bande qui pañle dans les deux fené- 
tres EF, Gette bande peut être plus exaétement 
affujettie à [a plaque par quelques points de fil 
- avec lefquels on l’attache à la plaque en fe fer- 
vant, pour la coudre, des petits trous FF per- 
cés au-deflous des fenêtres. Le trou qui eft à la 
partie fupérieure dans le coude fert à laiffer fora 
tir le fang épanché dans la poitrine, na 
Fig. 2, 3,4, $. Canules de différentes grandeurs & 
__ figures pour être introduites dans la poitrine pour 
laiffer fortir Les liqueuts épanchées, ou y faire des 
injections. Il y a un pavillon à chacune de ces 
canules. | 
_ Fig. 6 Sonde à poitrine ordinaire, 
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Cette planche, fig. 2, repréfente une féringue pras 
pre à différens ufages pour faire des injections 
: dans les plaies profondes, cans la poitrine, dans 
la veflie, dans le vagin, &cc. A A l'extrémité anté= 
_ rieure applatie, du milieu de laquelle s'éleve un 
petit canal pour y ajouter une canule qui y eft 
fixée par une vis, CC le corps de Ia féringue, 
BB le chapiteau uni à la feringue au moyen d'une 
vis, & percé dans fon milieu pour laïffer pañfer 
- Le pifton. 

Fig. 1, 3, 4: Canules de différentes formes, pour 
différens ufages, 
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Cette planche, fig. 1, repréfente une feringue qui 
fait l'office de pompe foulante & afpirante que 
Petit avoit fait conftruire, A A la bobine antégeure 
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qui fe monte fur le corps de la feringue CG; & fus 

: Taquelle font auffi montés deux fiphons, un coûrbe 
par lequel la liqueur entre däns la feringue en 
tirant le pifton, & l’autre droit pat lequel élle 
en fort en le pouffant BB la bobine poftérieure 
montée à vis fur le corps de la feringue , & 
percée dans le milieu pour Jaiffer pafler la tige 
du pifton. 

Fig. 2, 3, 4 Siphons de différentes grandeurs & 
figures, 

Fig. $.'La bobine poftérieure vue du côté externe; 


& où l’on voit l'ouverture À par laquelle pafle 
la tige du pifton: 
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Fig. 1 repréfente le bifton de la feringue de Îa 
planche précédente, AA Île pifton fixé à la tige 
CC par un écrou B & une vis F. D Ia bobine 
poftérieure vue du côté interne, & à travers la- 
quelle pañle la tige du pifton. 

Fig. 2. La bobine antérieure vue du côté externe 
fans les fiphons. G l'ouverture par laquelle la li- 
queur entre dans la feringue. H l'ouverture par 

. où elle en fort. Ï éminence qui reçoit du: | côté 
concave la vis & l'écrou B marqué fur Le pifton , 
ÉÉbUTE Tr 
Fig. 3: La bobine antérieure vue du côté intèrne. 
G l'ouverture à laquelle on remarque une foupape 

. qui s'élere quand la liqueur entre dans la ferin- 

gue , & qui s'abaifle quand elle en fort par: 

l'autre ouverture H. 1 la concavité qui reçoit l'é- 

minence formée par la vis & l’écrou qui font fur 

Je pifton. 
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Fig. 1, 2. Deux fondes en forme de curette sppla- 
ties 
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ties & recourbées à leurs extrémités ; & dont 
le corps eft plus épais & quarré : elles peuvent 
fervir à aider à détacher quelque portion d’ef- 
quille ou d’exfoliation d'os dans les plaies pros 
fondes, j | 

Fig. 3. Pinces propres à tirer & emporter les por 
tions de los unguis qu’on a brifé en faifant l’opé- 
ration de la fiftule lacrymale, | 

Fig. 4. Biftouri dont Petit fe fervoit pour faire 
l'opération de la fiftule lacrymale, & auquel il a 
fait pratiquer une raïnure fur la lame pour con- 
duire une bougie dans ke canal nazal. 

Fis. $. Une erhine fimple. | 

Fig. 6. Un ftilet dont une extrémité fe termine en 
forme d'olive , & l'autre en curette applatie & 
recourbée. 

Fig. 7, 8. Deux fondes canelées dont une eft à 
bouton , & dont Petit fe fervoit pour débou- 
cher le canal nazal. 

Fig. 9, 10. Deux bougies faites avec de la toile 
trempée dans de la cire, & dont Petit fe fer- 
voit pour maint#ir le canal ouvert. Elles {ont 
percées d'un fil pour les retirer facilement. 
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Fig. 1. Repréfente les parties extérieures de l'œil 
qui fervent aux larmes. AA les points lacrymaux. 

. E la fituation de la glande lacrymale. G la caron- 
cule lacrymale. H le lac lacrymal. 

Fig. 2. AA les points lacrymaux. B les conduits lacry- 
maux qui fe réunifflent pour former un canal com- 
mun qui s'ouvre dans le fac lacrymal. C le fac 
lacrymal. D le canal nazal. 

Fig. 3. Repréfente les mêmes organes où l’on voit 

e fac Jacrymal ouvert, & l'endroit où l'on perce 
l'os unguis marqué par un ftilet N. 


Tome I, 
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Fig. 4. Repréfente la figure de l'incifion que faifoit 
Petit à la fiftule lacrymale, & dans laquelle on 
voit une fonde canelée en fituation pour débou= 
cher le canal nazal, 

Fig. $ & 6. Deux bougies faites avec la toile cirée 
& enfilées, & dont l’ufage eft de tenir le canal 
nazal débouché. 
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Fig. 1. Speculum oculi de l'invention de Petit. 
Cet inftrument eft compofé de deux branches qui 
peuvent S'écarter & fe :approcher l'une de l'autre. 
AA les deux branches de l'infirument écartées. 
BB les mêmes unies & fixées à la bafe & une 
virole mobile pour les refferrer. CC les extrémités 
des branches. DD la partie La plus évafée des 
branches qui appuie fur les paupieres. 

Fig. 2. Autre fpeculum oculi. À le manche. B la tige 
formant échancrure. CC les branches formant le 
fpeculum. 

Fig. 3. Double érigne de l'invention de Petit. AA 
les deux branches mobiles. B anneau qui fert 
à les rapprocher. C l'union des deux manches. D 
l'endroit où elles font fixées à l'anfe E. 

Fig. 4. Pinces pour faifir & foulever les paupieres, 
A l’écartement des deux branches. BB les deux 
branches qui font fénétrées. C la virole qui ferre 
les branches. 

Fig. $. Inftrument pour percer l'os unga A la pointe. 
B le manche. 

Fig. 6. Inftrument pour déboucher le canal nazal. A 
la pointe. B le corps de linftrument. C extrémité 
applatie par où on le tient. D canelure pour y 
conduire une bougie, 
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Fig. r. Poinçon pour percer l'os unguis. A le poinçon. 
B le manche. 

Fig. 2. Inftrument dont l'ufage eft de diriger le poin- 
çon pour percer l'os unguis. Il eft compofé de 
deux branches qui fe terminent en fer à cheval AA. 
Elles font unies par une vis CC qui fert à les 
écarter l’une de l’autre ou à les rapprocher. B 
l’autre extrémité applatie pour le tenir. 

Fig. 3. Canule pour porter le cautere actuel fur 
l'os unguis. À la canule. B le manche qui eit 
applati. 

Fig. 4 Inftrument propofé par B. Albinus pour faire 
l'opération de la cataracte. Il eft compofé prin- 
cipalement de deux branches dont une eft dor- 
mante BB, il eft par un bout fixé au manche, 
& par l’autre il fe termine en une pointe fort aigue. 
L'autre branche AA eft mobile, également aigue 
& tranchante dans l'endroit marqué A. Elle eft 
unie par une charniere à la branche dormante au 
lieu marqué F. Si on appuie fur le mantonet A, 
on prefle le reflort C, & la partie tranchante de 
la branche mobile s'éloigne de la branche dor- 
mante, 


Fig. $. Biftouri courbe. . 
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Fig. 1. Aïguille pour abaiffer la cataracte, AA deux 
aiguilles renfermées dans leur étui B. 

Fig. 2, 3. Deux aiguilles à cataracte hors de leur étui : 
ou anche AA dis pour les monter fur le man- 
che quand on veut s'en fervir. BB vis pour les tenir 
renfermées dans l’étui. CC la pointe. 

Fig. 4. Seringue d'Anel pour injecter les conduits 
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lacrymaux. À extrémité en forme de pyramide à 
laquelle on ajufte les petites canules 1,2,3,4, 
dont les extrémités font fi fines & fi déliées que 
lorfqu'elles ne fervent pas, on introduit des fils 
de fer très-fins $ , 6, 7; & tels qu'on en voit 
en place 3, 4. B le corps de la feringue. C l’an- 
neau attaché au pifton. 8, 9, 10, 15, fondes 
d'argent flexibles pour fonder les points lacry- 
maux, | Frs | 


Fin de l'Explication des Planches du premier V4 olumes 
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